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No sé quién dijo aquello de “ella lleva su vejez como un ramo de rosas”,
pero si sé a quien se ajusta esa definicion como a nadie.

Empecemos otra vez, ella lleva su vejez como un ramo de rosas

y con el brazo que le queda libre se apoya en el roble frondoso

y de profundas raices con el que ha recorrido durante mas de medio siglo
la aventura de vivir. Juntos son faro y guia de una tribu grande

y ruidosa que los quiere y los necesita.

A Alfonso y Pilar, a la tribu y a los que estan por venir.
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PRESENTACION

Hoy transitan la vejez més de siete millones de personas en nuestro pais, llegan a ella con distintos bagajes en términos
de recursos y biografias personales. Ese discurrir de personas, cada vez mayor y mas variado esta cambiando, quiza dis-
cretamente y en silencio la forma de envejecer, sin embargo, ya es posible vislumbrar algunos cambios si se mira la rea-
lidad de los mayores de forma cuidadosa y sistematica. Nuevas y viejas formas de envejecer confluyen en la realidad de
los mayores de nuestra sociedad actual. En el &nimo del IMSERSO esta ayudar en la medida de sus posibilidades a cono-
cer mejor a la poblacién sobre la que actuamos, s6lo de esta forma las politicas que disefiamos pueden tener alguna
probabilidad de éxito.

El trabajo que acompafa a estas palabras forma parte de un intento mucho mas amplio del IMSERSO, y mas aun del
Observatorio de Personas Mayores, por promover el conocimiento cientifico de la realidad de los mayores de nuestro
pais que se ha concretado en la publicacion de cuatro informes sobre las personas mayores en Espafia, uno cada dos
afios desde el 2000. En esos informes se ha tratado de recoger y sistematizar el mayor repertorio posible de informa-
ciones estadisticas de cuantas en nuestro pais se refieren a los mayores. El recorrido ha alcanzado ya una cierta ampli-
tud y es muy probable que esté dejando su huella en nuestra forma de entender la vejez y de entender y entendernos
con los mayores. Desde el afio 2004 esta labor se complementa con la disposicion de una encuesta, también bianual,
sobre las condiciones de vida de los mayores; la encuesta pretende llenar las lagunas de informacion en aquellas areas
temaéticas de las que disponemos de menos datos y, al mismo tiempo, intentar dar cuenta de las transformaciones que
los mayores estan experimentando y lo haran en el futuro préximo. Porque envejecer es una realidad dinamica y por-
que conocer a los mayores puede ensefiarnos mucho sobre la sociedad envejecida en la que ya vivimos y sobre nuestro
propio futuro como mayores. En el estudio de la profesora Lourdes Pérez Ortiz se presentan los resultados de la prime-
ra encuesta, la de 2004, es una especie de nimero cero de una serie que tendra su continuidad en los préximos afos,
por eso se ha hecho un esfuerzo singular de anélisis por quien es colaboradora del Instituto desde hace ya varios afios.
Este anélisis no cierra la posibilidad a otros alternativos, el IMSERSO ha puesto a disposicion de toda la comunidad cien-
tifica los microdatos de la encuesta e invita a todos aquellos que asi lo deseen a realizar sus propios analisis. Porque el
animo del IMSERSO es precisamente facilitar esas herramientas de analisis y no cerrar el debate, sino méas bien abrirlo a
la discusion razonada y basada en la informacion empirica.

Direccion General del Instituto de Mayores y Servicios Sociales

PRESENTACION

©






INTRODUCCION:
EL ESTUDIO DE LA VEJEZ






1. INTRODUCCION: EL ESTUDIO DE LA VEJEZ A TRAVES
DE ENCUESTA Y LA ENCUESTA DE CONDICIONES
DE VIDA DE LOS MAYORES

La vejez y el envejecimiento parecen ya en nuestra sociedad temas antiguos, topicos, y sin embargo, no lo son. La vejez
y el problema del envejecimiento son, en realidad, problemas a los que se enfrentan las sociedades modernas desde hace
muy poco tiempo. No es extrafio por ello que nuestros conocimientos sobre ellos sean todavia escasos, para los cienti-
ficos y para quienes dia a dia se enfrentan a la realidad de atravesar esta etapa vital. La vejez, tal como la conocemos
hoy, nace con la jubilacion y los sistemas de pensiones, se configura entonces el ciclo de vida en tres fases que hemos
conocido durante todo el siglo xx: formacion, trabajo y descanso. Vicent Caradec (2001: 16) recuerda cdmo todavia en
los censos franceses de la Belle Epoque, los mayores o los jubilados no se presentaban como categoria estadistica inde-
pendiente, sino tan sélo junto con los rentistas. En Espafia, todavia a mediados de siglo, la jubilacion y la vejez no eran
experiencias comunes, el envejecimiento de la poblacion y la presencia de los mayores en ella era ya visible en los afios
sesenta, sin embargo, Espafia experimentaba entonces otras urgencias demogréaficas que dificultaban su visibilidad. En
la actualidad, la situacion es muy diferente, la vejez se ha convertido en una etapa normal de la vida que todos los miem-
bros de las sociedades modernas esperamos alcanzar y que, efectivamente, alcanzaremos; la importancia de los mayo-
res como categoria estadistica y como grupo social es indudable y, aunque de nuevo nuestro pais experimenta otras
urgencias demograficas, esta vez es ineludible seguir prestando atencidén al envejecimiento.

En estos comienzos de siglo, ademas, la vejez esta cambiando de manera notable. La mejora del estado general de salud
y la necesaria atencién al problema de la dependencia invita a distinguir mas que nunca dos vejeces, una auténoma y
otra valetudinaria 0 una tercera y cuarta edad. En realidad, histéricamente siempre han existido dos vejeces 0, como
minimo, una forma ambivalente de concebir la vejez. Como las dos caras de Jano, la vejez ha tenido una faceta que sus-
citaba veneracion y respeto, que simbolizaba lo mejor del ser humano, y otra que generaba todo tipo de miedos y rece-
los, la historia, la literatura, el arte y la cultura popular han mostrado repetidamente esas dos facetas. Viejos son Papa
Noel y la Vieja comiendo sopas de Velazquez. Sin embargo, es posible que nunca como antes existan esas dos vejeces,
toda vez que ahora empezamos a utilizar un criterio objetivo para distinguirlas, sea éste el estado de salud o autonomia
funcional o, incluso, la edad. La separacién entre esas dos vejeces se refuerza con el desdibujamiento de las fronteras
entre trabajo y jubilacion, que suponen al mismo tiempo que las fronteras entre la vejez y la mediana edad o la edad
madura sean cada vez menos claras.

En realidad, los cambios recientes indican que no hay una sola vejez, sino varias. De alguna forma es sdlo una cuestion
de numeros, puesto que a medida que la vejez esté siendo transitada por méas personas, cada una de ellas con su propia
experiencia vital, se generan en su interior nuevos estilos de vida que se traducen en formas distintas de vivir la vejez.
Pero forma parte también de una transformacion cultural profunda que se alimenta del propio proceso de envejeci-
miento. El que todos los miembros de una sociedad como la nuestra, la espafiola, puedan esperar vivir una existencia
larga, implica una conquista sobre la naturaleza, pero sobre todo, sobre el azar. Los demdgrafos hablan de ordenacion de
la muerte, pero es sobre todo un proceso de ordenacion de la vida; la vida es mas previsible porque la probabilidad de
perderla solo es significativa a edades cada vez mas altas. En términos colectivos, esa victoria sobre el azar y la suerte es
también una victoria de lo individual sobre lo colectivo. Cada uno de nosotros es mas duefio de su vida que antes, por-
que la vida es posible y probable. En otros momentos histéricos los proyectos vitales individuales tenian menos sentido,
solo los aventureros retaban el azar de una vida singular, los demas estaban implicados en proyectos colectivos, porque
solo la familia, el linaje, el pueblo o la comunidad tenian posibilidades ciertas de supervivencia. En virtud del envejeci-
miento, de ese azar domesticado, la medida de la vida social es ahora el individuo, de alguna manera todos hemos deve-
nido en aventureros con historia propia, de hecho parece que el fundamento de nuestra existencia estriba en buena
medida en el intento de distinguirnos de los demas y ese intento no se quiebra al llegar a la vejez. Los aventureros inven-
tan su propia historia y cuando alcanzan la vejez siguen haciéndolo; la vejez, en realidad, se ha convertido en nuestras
sociedades en terreno de conquista donde los pioneros construyen nuevas formas de vivir y pensar. La vejez es hoy un
territorio de conquista que se puebla de abuelos y abuelas, padres y madres, maestros y alumnos, cooperantes, viajeros,
divorciados, viudos o recién casados, entre otras especies. Estas distintas maneras de vivir complican mas el estudio de
la vejez, pero no evitan que siga siendo apasionante. En ella confluyen como en ninguna otra edad de la vida, el ser bio-
I6gico (la edad, la finitud de la vida) y el ser social (nuestras formas de actuar, pensar y sentir), naturaleza y cultura, tiem-
po histérico y tiempo vital. Su andlisis invita a la reflexion sobre interrogantes esenciales en la existencia de todo ser
humano y de la sociedad completa. Vivir la vejez puede ser hoy una aventura, pero también lo es acercarse a su estudio.
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También en algun sentido la vejez es tierra de conquista para la ciencia, porque sabemos todavia muy poco, porque es
una realidad cambiante y porque no todas las herramientas de analisis sirven para su tratamiento. En Espafia, el estudio
sistematico de esta etapa de la vida es muy reciente, el estudio pionero fue el Informe GAUR, que se realiz6 mediada la
década de los setenta, es decir, apenas hace treinta afios, pero hasta los afios noventa no contamos con una labor con-
tinuada de andlisis de la vejez, lo que no impide que exista ya una cierta base de conocimiento acumulado. Lo que sabe-
mos y hemos ido sabiendo debe mucho al impulso de la institucion que publica este libro, el Observatorio de Personas
Mavyores, que desde hace unos afios ha asumido la tarea de animar la investigacion cientifica sobre la vejez y su difu-
sion al conjunto de la sociedad. Una tarea que ha aceptado con notable generosidad, entusiasmo y altura de miras.

El trabajo que aqui se presenta forma parte de la labor del Observatorio, de su deseo vehemente de conocer la realidad
de los mayores en Espafia. El trabajo consiste basicamente en la explotacion de una encuesta realizada durante el vera-
no de 2004 a personas de 65 0 mas afios en nuestro pais. Se trata de la Encuesta de Condiciones de Vida de los Mayores
(ECVMO4) de la que ya se present6 un avance de resultados en el Informe 2004. Los resultados que se presentan en este
libro nacen de una nueva explotacion tras un proceso de depuracion de datos. La idea de contar con una encuesta espe-
cifica de mayores se basa también en criterios metodoldgicos; en los sucesivos informes Las Personas Mayores en
Espafia (2002 y 2004, ya publicados, y 2006, en prensa) hemos utilizado encuestas representativas de toda la pobla-
cion, esas encuesta suelen infrarrepresentar a las personas mayores y, sobre todo, a las mas mayores. Su andlisis suele
centrarse en buscar las diferencias y semejanzas de los mayores con respecto a otros grupos de edades, normalmente
el tamafio de las muestras no permite distinguir comportamientos diferenciados dentro de la poblacion mayor. El resul-
tado produce normalmente una ilusion de homogeneidad que es necesario poner en cuestion. Esto solo puede hacer-
se con encuestas con un numero muy elevado de unidades muestrales o bien con encuestas dirigidas especificamente
a los mayores. Vicent Caradec (2001: 51) sefiala con acierto como en ocasiones las encuestas revelan que son mas
importantes las diferencias internas entre los mayores que las de los mayores tomados en conjunto con respecto a
otros grupos de edades. No obstante, las encuestas especificas también tienen sus limitaciones, para empezar, en nues-
tra muestra hay personas de 65 afios y alguna con mas de cien, son mas de 35 afios de diferencia que suponen dis-
tancias biogréaficas considerables, en la medida en que esas personas han estado expuestas a circunstancias historicas
distintas a edades diferentes, y también diferencias en cuanto al tiempo vital, no puede ser lo mismo ser un recién lle-
gado a la vejez que ser un centenario.

Precisamente este ejemplo pone de manifiesto algunas, no todas, de las importantes dificultades que presenta la inter-
pretacion de las diferencias de comportamiento en funcién de la edad. Cuando se intentan explicar estas diferencias es
necesario distinguir lo que corresponde al tiempo vital, es decir, lo que se explica por el avance en edad (efecto de la
edad) y lo que responde mas bien al efecto del tiempo histdrico o la pertenencia a una determinada generacion (efec-
to de generacion o efecto cohorte). Para poder deslindar lo que corresponde a cada uno de los tiempos seria necesario
disponer de observaciones de las mismas personas en sucesivos momentos del tiempo, esto es lo que llamamos estu-
dios o0 encuestas longitudinales. Normalmente no disponemaos de ellas, tan s6lo de encuestas singulares o, en el mejor
de los casos, de encuestas similares realizadas en periodos de tiempo sucesivos, pero en las que se pregunta a perso-
nas distintas. Si sélo disponemos de una encuesta como en este caso, es dificil no confundir los efectos de la edad y
de la generacién de pertenencia. Pero aun contando con encuestas sucesivas no podemos huir de las limitaciones por-
que al comparar encuestas realizadas en distintos momentos del tiempo se introduce un nuevo elemento de comple-
jidad, ya que el contexto, el aire del tiempo, cambia e influye sobre los comportamientos; de una forma més técnica lla-
mamos a ese aire del tiempo efecto del periodo o, mejor, efecto del momento (del momento en el que se realiza la
encuesta o la observacion). Realmente, la edad se resiste a ser analizada porque es practicamente imposible deslindar
nitidamente cada uno de esos tres efectos. Si s6lo observamos lo que ocurre en un momento del tiempo, eliminamos
el efecto del momento, pero los efectos de la edad y la generacion siguen mezclados. Si contamos con varias observa-
ciones sucesivas a personas distintas pero del mismo grupo de edades, podemos eliminar el efecto de la edad, pero no
distinguiremos bien los efectos de generacion y del momento. Incluso en el caso de que contaramos con una encues-
ta longitudinal, siguiendo a las mismas personas a lo largo del tiempo, conseguiriamos despejar el efecto generacional,
pero los de la edad y del momento seguirian interfiriéndose. Esto no quiere decir que el andlisis de la vejez o de la edad
sea una tarea imposible, s6lo que hay que ser cuidadosos a la hora de explicar por qué suceden las cosas. Normalmente
estas dificultades se salvan completando la informacién primaria que nos proporcionan las encuestas con otras fuen-
tes de informacion. En realidad, contar con una encuesta para analizar un problema determinado es siempre un privi-
legio y una ayuda inconmensurable para su estudio. La labor de intentar distinguir los distintos efectos que explican
los comportamientos y las actitudes es labor del analista.



La edad es, junto con el sexo, una de las variables fundamentales en el estudio del comportamiento humano. Es, al mismo
tiempo, una de las mas elementales de cuantas podemos encontrar para clasificar a los seres humanos. Mirar a esta
variable es intentar penetrar el intrincado y secreto camino por el que nuestra naturaleza interactta con lo social. La
Sociologia de la Vejez y la Gerontologia Social son, precisamente, el resultado de la reflexion cientifica sobre la impor-
tancia de esa caracteristica fundamental. Ninguna de ellas tiene, entre sus pretensiones, simplificar la explicacion de las
conductas humanas, sino mas bien, analizar de qué manera influyen distintas variables en la experiencia de la vejez y,
por extension, como la edad biolégica se convierte en edad social 0 hasta qué punto la edad destruye, anula, refuerza o
coexiste con otras variables sociales. En definitiva, de qué manera algunas variables se transforman en normas sociales
que influyen o condicionan nuestras vidas. Es importante destacar esa funcién en oposicién a la simplificacion de las
conductas, especialmente, cuando se trata de variables tan grandes. Analizar la realidad social de los mayores (como la
de los jovenes o la de las mujeres) no puede significar encasillar su comportamientos en modelos rigidos de conducta,
sino mas bien, intentar desentrafiar de qué manera los factores que definen esas situaciones (edad, sexo o haber termi-
nado la vida activa) pueden afectar a las experiencias y a los modos de pensar de las personas que las atraviesan, sin
cerrar la posibilidad de que los propios sujetos puedan desarrollar conductas diferentes en funcion de su capacidad de
adaptacion, de otras caracteristicas sociales o de la singularidad de su experiencia vital. El reto de un analisis como el
que se presenta es precisamente éste, superar la tentacion de quedarse sélo en el individuo medio, lo que supone enmas-
carar la realidad que es mucho mas compleja, pero también mas rica.

El trabajo, como la encuesta, se estructura en cuatro grandes capitulos o areas tematicas: relaciones personales; depen-
dencia, salud y cuidados; condiciones materiales de vida y, finalmente, la experiencia de envejecer. En cada uno de ellos
se presentan los resultados de la encuesta, se presentan datos complementarios y se realiza una pequefia reflexion sobre
los que sabemos hasta el momento de cada una de las cuestiones tratadas y si nuestros datos suponen nuevos hallaz-
gos o, simplemente, confirman lo que ya sabiamos por experiencia previa o por lo que sucede en otras sociedades de
nuestro entorno. En el capitulo dedicado a las relaciones personales (capitulo 2) la reflexion se centra en muy buena
medida en la vida familiar de los mayores y en como los mayores estan cambiando a las familias actuales. Mas alla de
las formas de convivencia o del dato demografico de la supervivencia de las generaciones, el intento se centra en desen-
trafiar los aspectos relacionales de la familia, lo que sucede dentro, empezando por las relaciones de pareja. Se destaca
la importancia de los recursos que los mayores aportan a sus familias, fundamentalmente en forma de ayuda instru-
mental para el cuidado de menores, pero también en un conjunto relativamente amplio de tareas. No obstante, como la
sociabilidad de los mayores, al igual que sucede con todos los deméas seres humanos, no se agota en los limites de sus
familias, el estudio concede una importancia muy destacada a las relaciones de amistad, intentando averiguar en qué
medida las relaciones de amistad pueden compensar la falta de otras relaciones personales y en qué medida la vejez es
también un momento de hacer nuevas amistades o recuperar las que no se han cultivado durante los afios exigentes de
la vida laboral o la crianza de los hijos. El imperativo de respetar la heterogeneidad de los mayores nos obliga a intentar
averiguar cuantos significados diferentes pueden dar los mayores a sus relaciones familiares y de amistad.

En el capitulo tercero se analiza el problema de la dependencia en relacién al mas amplio del estado de salud de los
mayores y de los sistemas de cuidados formales e informales. Del anlisis emerge un concepto de dependencia relativa-
mente difuso, sin limites claros y con zonas intermedias compuestas por personas que no se consideran estrictamente
dependientes, pero que tampoco son completamente autdnomas. Uno de los objetivos fundamentales de este capitulo
es averiguar en qué medida los instrumentos de atencion formal son conocidos y usados por los mayores y de qué mane-
ra podria producirse una mejor articulacion entre ellos y los sistemas informales. Ademas, es necesario no perder de vista
que la actividad de cuidar como la de recibir atencién implican relaciones sociales. En el &mbito informal, la necesidad
de cuidados supone cambios de distinta naturaleza, pero cuando el cuidado se origina en los sistemas formales de aten-
cion también se producen en el contexto de relaciones humanas que es necesario tener en cuenta.

En las paginas en las que se resume lo encontrado sobre las condiciones materiales de vida de los mayores (capitulo 4)
se insiste especialmente en las condiciones fisicas que relinen las viviendas. ES cierto que la mayoria de las personas
mayores tienen una vivienda en propiedad, lo que seguramente es fuente de seguridad econdémica y desempefia, ademas,
funciones simbdlicas de considerable interés. Sin embargo, esas viviendas en ocasiones acumulan ciertas deficiencias y
falta de dotaciones que dificultan la vida de los mayores dentro de las cuatro paredes de sus hogares y, sobre todo, en
su mediacion con el entorno. De este capitulo se desprende también que, en términos generales, la situacion econémi-
ca de los mayores es bastante aceptable; no obstante, existe una importante minoria dentro de ellos en una situacion
vulnerable, una minoria que recluta a sus miembros fundamentalmente entre las mujeres, los mas mayores y los que
viven solos. Forma parte también de esta area tematica la discusion sobre las relaciones entre trabajo y jubilacion, la
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manera en que estas relaciones estan cambiando, hasta qué punto la jubilacion se ha institucionalizado en nuestro pais
y lo que piensan los mayores al respecto.

El Gltimo capitulo de contenidos (capitulo 5) lleva por titulo La experiencia de envejecer y es mucho méas que un cajén
de sastre. En él se repasan los estados de animo de los mayores, sus sentimientos generales ante la vida, sus temores y
expectativas y las actividades a las que dedican su tiempo. En este capitulo se dedican bastantes paginas al andlisis del
uso del tiempo de los mayores y a la discusion de la concepcion de la vejez como tiempo de descanso y aun de ocio,
comparando con lo que esto significa hoy para el conjunto de la sociedad. También en estas paginas se realiza la que
pretende ser una de las aportaciones centrales de este estudio, se trata del intento de distinguir distintas formas de enve-
jecer en la Espafia de hoy. El origen de esta distincion parte de un instrumento conceptual conocido en las ciencias socia-
les, se trata de los estilos de vida.

A lo largo de estos capitulos se mantiene el mismo conjunto de once variables independientes o explicativas. Algunas
son las habituales en este tipo de analisis: edad, sexo, estado civil, habitat y nivel de estudios; ademas, se han incluido
las dificultades econdmicas en términos subjetivos, la trayectorial laboral anterior, dos variables relativas al estado de
salud (el estado de salud subjetivo y el grado de autonomia funcional) y otras dos que pueden servir como indicador de
aislamiento o de dificultades de comunicacion con el exterior, se trata de la presencia de barreras arquitecténicas en el
acceso a la vivienda y la disposicion de teléfono. La diposicién de teléfono movil se utiliza también en algunas ocasiones
como un indicador de dinamismo en términos de relaciones sociales o de relacion con el entorno. También se incluye un
conjunto relativamente uniforme de variables “de resultado”, se trata de la presencia de determinados estados de &nimo,
cuatro positivos (alegria, felicidad, ilusion, sentimiento de utilidad) y cinco negativos (soledad, aburrimiento, depresion,
tristeza e intranquilidad) y el grado de satisfaccion con un conjunto de diez aspectos vitales: salud, relaciones de pare-
ja, relaciones familiares y relaciones de amistad, situacion econdmica, vivienda, actividades de ocio, apoyo que presta a
los demas, apoyo que recibe, forma en la que emplea el tiempo y grado de satisfaccion con la vida en general. Quiza este
conjunto tan prolijo resulte reiterativo y complique la exposicion de los resultados; tiene la virtud, sin embargo, de faci-
litar la exhibicién de los datos, separandolos claramente del texto.

El libro se cierra con un capitulo de conclusiones y una serie de anexos entre los que se encuentra la ficha técnica y el
cuestionario de la encuesta. El Observatorio de Personas Mayores ha puesto a disposicion de toda la comunidad intere-
sada en el estudio de los mayores los microdatos de la encuesta en el portal de mayores. La que se presenta aqui es s6lo
una de las interpretaciones posibles de esta rica fuente de informacion, me gustaria desde estas paginas invitar a todos
aquellos que lo deseen a utilizar la encuesta y a realizar sus propios analisis. Por tltimo, no puedo terminar estas lineas
de introduccién sin dejar constancia del agradecimiento, del que creo que participan muchas otras personas, por la labor
generosa y entusiasta del Observatorio a favor del conocimiento de las condiciones de vida de los mayores; sin su impul-
s0 algunas de las personas que nos hemos orientado profesionalmente hacia estos problemas de investigacion, no habria-
mos llegado a los lugares que hoy transitamos. De todas formas, como las instituciones no nacen por generacion espon-
tanea, el agradecimiento tiene que dirigirse a la persona que lo ha impulsado y ha dirigido durante todo este tiempo,
Mayte Sancho. Sin su inteligencia, su comprensién y sus conocimientos sobre la realidad de los mayores nada de esto
habria sido posible. Creo, ademas, que el Observatorio no seria lo mismo sin la colaboracién de Antonio Abellan. El tra-
bajo que se presenta es deudor de bastantes mas personas, en particular de quienes intervinieron en el proceso de dis-
cusion del cuestionario y, especialmente, de Pilar Rodriguez, quien ayudo a distinguir lo importante de lo accesorio en
todo momento y que a estas alturas no necesita presentacion. Las sugerencias vinieron también de Adela Mateo, que
revisd un numero incontable de cuestionarios que se habian aplicado en otros momentos y lugares a personas mayores.
Y, por fin, a las dos jovenes investigadoras que nos acompafiaron durante el tiempo que durd este trabajo, Penélope
Castejon y Elena Truchado, a quienes ademas animo a seguir en esta aventura apasionante que es el estudio de la vejez.
Los errores, las omisiones y, seguramente, la vehemencia en algunos de los aspectos que se analizan, son sdlo mios.

1) http://www.imsersomayores.csic.es/estadisticas/encuestas/index.html
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2. RELACIONES PERSONALES: FORMAS DE CONVIVENCIA,
FAMILIA Y RELACIONES DE AMISTAD

La importancia de las relaciones personales de los mayores ha permanecido oculta durante mucho tiempo y en muy
variados aspectos. Los analisis mas recientes de la vida familiar se han ocupado preferentemente de las familias con
menores o de los conflictos entre familia y trabajo. Tradicionalmente, las Ultimas fases del ciclo de vida familiar se han
entendido casi como fases terminales de la familia y no han suscitado el interés de la mayoria de los investigadores.
Incluso cuando se han tratado las transformaciones recientes de esta institucion como consecuencia de los cambios
demograficos, el foco principal de interés se ha dirigido a la fecundidad y no a la prolongacion de la vida. Otro tanto ha
sucedido con otras relaciones personales y, en particular, con las relaciones de amistad, en el supuesto de que esos
vinculos eran importantes, sobre todo en la adolescencia y primera juventud, pero que al formar los jévenes sus propias
familias y, sobre todo, cuando llegaba la descendencia, los lazos de amistad perdian fuerza y funcionalidad para no recu-
perarla nunca mas. En las paginas siguientes se trata sobre estas cuestiones, sobre las relaciones familiares, empezando
por el marco mas estricto de la estructura de los hogares en los que residen los mayores. A continuacion se analizan los
aspectos relacionales, reflexionando sobre el papel del envejecimiento de la poblacion y de los mayores en la nueva rea-
lidad de la familia. Entre todas las relaciones familiares hemos querido otorgar especial relevancia a las relaciones de
pareja, mientras que el resto se tratan de forma conjunta. El andlisis de la familia se cierra con la presentacion de la con-
tribucion de los mayores a su funcion de cooperacion y de intercambio de servicios de apoyo. La segunda parte del capi-
tulo se dedica al analisis de los lazos de amistad, se presenta informacion sobre la frecuencia con la que los mayores
mantienen encuentros con sus amigos, pero sobre todo se atiende a la dinamica de las relaciones de amistad.

En los afios recientes la familia se ha transformado en formas diversas, ha dejado de asumir funciones tradicionales, en
otras su papel est4 cada vez menos claro, pero sigue siendo un referente fundamental en la vida de los individuos de
todas las edades. Tras los afios de la crisis de la familia, la institucion ha recobrado la fuerza de antafio, en un juego casi
de malabarista, la familia ha realizado el mas dificil todavia, se ha adaptado a los tiempos y su supervivencia esta garan-
tizada para muchos afios mas. Desde luego en ese proceso de adaptacion ha perdido algunas cosas, pero parece que lo
esencial se mantiene. La familia ha retrocedido en su papel de transmisor de valores, de hecho, ésta parece haber sido
una de las claves del cambio, ha perdido fuerza también en su funcion socializadora, mantiene una funcién econémica
pero de un caracter muy distinto al de otros tiempos y, desde luego, ha reforzado su papel afectivo y de refuerzo y reco-
nocimiento personal. De esta forma, la familia se ha convertido en un lugar confortable y reconfortante, a cambio de
evitar las facetas normativas y punitivas; evitando los temas delicados se consigue un ambiente en el que personas dis-
tintas con aspiraciones y formas de ver la vida diversas pueden convivir o al menos “estar juntos” (Gonzélez Blasco, 2006).

Ademas, la familia ha tenido que realizar estos cambios ajustandose a las nuevas posibilidades de supervivencia que
implican la coexistencia durante méas tiempo de mas generaciones familiares. Los estatus parentales y filiales se prolon-
gan y deben ajustarse a la evolucién del curso vital de quienes los ocupan; otros, que eran raros en tiempos anteriores,
se generalizan e incluso se universalizan, particularmente los de abuelo o abuela. La coexistencia prolongada de las gene-
raciones impone un nuevo marco demografico en el que las familias tienen que desenvolverse. El cuidado de los mas
mayores, las relaciones entre las generaciones mas alejadas temporalmente, las pautas de cooperacion entre unos y
otros, son asuntos nuevos a los que la familia tiene que dar respuesta. Este nuevo escenario no esta exento de nuevas
figuras que se reflejan en la vida familiar de los mayores y algunas de las cuales empiezan a tener una importancia
numeérica notable: padres mayores que tienen hijos adultos todavia bajo su techo, en lo que hemos denominado en otro
lugar fase de crianza prolongada (Pérez Ortiz, 2003), hijos mayores que tienen que dar respuesta de una u otra forma a
las necesidades de cuidados de sus padres muy ancianos; abuelos y abuelas que recuperan con mayor 0 menor intensi-
dad funciones de crianza y tutela de menores; hijos adultos que regresan al hogar de sus padres tras un fracaso matri-
monial o de otra indole. Todas ellas conviven con situaciones mas tradicionales como las parejas en fase de nido vacio
que prolongan su existencia merced a la mejora de las posibilidades de supervivencia, o los mayores que viven solos ya
sea por solteria, por viudedad o, de una forma todavia simbolica pero emergente, por divorcio o separacion.

2.1. Formas de convivencia

La composicion del hogar, es decir, las personas con las que se comparte la vivienda constituye, sin duda alguna, un dato basi-
co de la vida social porque el hogar es, para casi todos, el locus basico de sociabilidad. En el caso de los mayores, este dato
puede ser alin mas importante, en la medida en que la edad, la jubilacion y la aparicién de limitaciones funcionales pueden
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motivar la pérdida de otros &mbitos de participacion. El hogar es para ellos, méas que para otros, la unidad social bésica y de
referencia. En los Ultimos afios los mayores espafioles estan consolidando una norma clara de autonomia con respecto a los
hijos 0 a otros familiares de generaciones mas jovenes y la vejez, como la viudedad, ha dejado de ser motivo de reagrupa-
miento de distintas generaciones bajo el mismo techo. Los mayores suelen permanecer en sus propios hogares mientras pue-
den hacerlo y, en ocasiones, parece que incluso mas alla: ni la propia edad, ni la viudedad, ni tan siquiera la dependencia fun-
cional o la pérdida de la salud, son motores suficientes para que los mayores abandonen sus hogares.

Entre las causas que han motivado esta afirmacion de la autonomia en la primera vejez y en edades avanzadas, hay razo-
nes objetivas: la mejora de las condiciones materiales en las que se desarrolla la existencia de los mayores y la mejora
general de su estado de salud; también la movilidad residencial de los hijos. Pero hay otras que nos remiten a transfor-
maciones culturales, a ese conjunto de valores que sustentan sobre todo quienes todavia no son mayores y que condu-
cen al repliegue hacia la intimidad de uno mismo y del estrecho circulo de las personas mas proximas. El aspecto rele-
vante en este sentido es si, para los hijos adultos, los padres mayores forman parte de ese circulo de intimidad o si, mas
bien, sus limites quedan cerrados para ellos y circunscritos a sus familias de procreacion, es decir, a sus parejas y a sus
propios hijos. Esto implicaria que los mayores mantienen su autonomia, incluso cuando empiezan a aparecer dificulta-
des 0 aunque no lo deseen, porque sus hijos no les ofrecen ir a vivir con ellos, o porque los mayores saben que sus hijos
no quieren que vivan con ellos. Una visidn alternativa podria ser entender que los mayores forman parte del circulo inti-
mo de sus hijos, pero que la intimidad no requiere compartir el mismo techo. O, alternativamente, que los mayores tam-
bién desean preservar su intimidad frente a los otros.

Los analisis funcionalistas clasicos (Parsons) y la formulacion original de la hipétesis de la intimidad (Giddens) implican
que la relacion entre padres mayores e hijos adultos queda fuera del circulo de intimidad. Giddens reduce el ambito de
esas relaciones de intimidad, las relaciones puras, a las relaciones elegidas voluntariamente, las de pareja y las de amis-
tad; la hipétesis funcionalista de la nuclearizacién de la familia supone que las relaciones mas significativas son las que
se producen en el &mbito de la familia de procreacion (la que cada uno forma) y no en la familia de pertenencia (en la
gue uno nace). Ambas asignan una importancia secundaria a las relaciones entre padres mayores e hijos adultos. Martin
Segalen y Claudine Attias-Donfut revisan las dos tradiciones recuperando, precisamente, la importancia de las relacio-
nes entre padres e hijos, aun cuando éstos hayan abandonado el hogar paterno y hayan formado su propia familia.
Reconocen la importancia de la transformacion de la familia, pero corrigen la sentencia de Parsons y Giddens. En esa
transformacién algo se ha acabado y algo permanece. Lo que se ha acabado es el modelo Unico de la familia burguesa
nacida a finales del siglo xix formada por una pareja estable, una madre en el hogar y todos bajo la autoridad del padre.
Lo que permanece es “la fuerza social de las relaciones de parentesco” (Attias-Donfut, Lapierre y Segalene, 2002: 7).

Por un lado, las relaciones intergeneracionales cobran una relevancia singular; a su juicio, esta importancia recobrada se
debe a su continuidad en el tiempo, frente a la inestabilidad de las parejas, como consecuencia del incremento del divor-
cio. El divorcio recorta las posibilidades de que las relaciones de pareja perduren en el tiempo y, en sentido contrario, la
mejora de las probabilidades de supervivencia, prolonga en el tiempo las relaciones entre padres e hijos y entre abuelos
y nietos. En una sociedad como la norteamericana, una persona puede ser hijo o hija durante cinco o seis décadas y los
abuelos, sobre todo las mujeres, pueden serlo durante unos treinta o cuarenta afios de su vida (Schaie & Willis, 2003:
165). En Europa y, particularmente en Espafia, donde las edades para formar pareja y tener hijos son notablemente mas
tardias, la duracion de estas funciones es menor que en EE.UU., pero probablemente no mucho menor.

Como refuerzo de la importancia de las relaciones verticales (intergeneracionales) frente a las horizontales, la revision de
Segalen y Attias-Donfut afiade la idea de que el repliegue sobre la intimidad, propia de nuestros tiempos, otorga un valor
importantisimo a la historia familiar. En sus propias palabras “los lazos familiares han inventado y construido un ethos
en los inicios del siglo xxi, a la manera de “lazos de memoria” que sirven para celebrar una identidad colectiva recons-
truida” (Attias-Donfut, Lapierre y Segalene, 2002: 13). Esa identidad colectiva es, sin embargo, bastante restringida; lo
que implica la existencia de ese ethos es que la historia se hace también a la medida de los individuos, se convierte en
la historia propia de cada uno: la genealogia o la historia familiar. Ello redunda en la importancia recobrada de las rela-
ciones integeneracionales, en la medida en que su existencia sirve de constatacion, precisamente, de que el individuo
tiene historia. Sucede que en esta época de individualismo e intimidad, los seres humanos siguen necesitando a la his-
toria, siguen necesitando pertenecer a un proyecto colectivo que trascienda su propia existencia; pero por mor de la inti-
midad, esa historia no trasciende demasiado los limites de la propia individualidad, es la historia de uno mismo. Basar el
sentido de su existencia en su propia historia implica afirmar la importancia de si mismo y de sus mas préximos. La cues-
tion que queda sin contestar es si esa busqueda de la historia personal s6lo implica mantener relaciones simbolicas o si,



por el contrario, lleva a establecer relaciones efectivas o, incluso, relaciones puras, en la terminologia de Giddens con los
antecesores que estan vivos, ya sean padres o abuelos.

Por fin, la revision se completa con la idea de que el mantenimiento de las relaciones intergeneracionales, que propor-
cionan el patrimonio simbolico de la memoria, la historia o la cultura que necesita este nuevo individuo, no necesita la
cohabitacion. Precisamente este es, a juicio de Attias Donfut (1995: 11), uno de los grandes errores de las explicaciones
tradicionales, ya que “el que la familia moderna se reduzca a las personas con las que se convive ha quedado desmenti-
do” (Attias-Donfut, 1995: 11). Mas aln, compartir el mismo techo no sélo constituye una fuente de tensiones entre los
miembros de la familia (Attias-Donfut y Segalene, 2001: 20), sino que es contraproducente porque impide mantener la
“distancia” necesaria para que las relaciones sean posibles. La nueva familia, todas las generaciones vivas incluidas, es
esencial en la vida del nuevo individuo, pero la autonomia de los nlcleos —que implica mantener domicilios separados—
es una condicidn necesaria para su existencia. La distancia es probablemente una de las claves de la supervivencia y capa-
cidad de adaptacion de la familia a los cambios recientes, en las relaciones de padres maduros a hijos jovenes esa dis-
tancia se mantiene por la via de evitar compartir ciertos ambitos de intimidad o cuestiones problematicas con los padres
mientras se comparte el mismo techo (Gonzélez Blasco, 2006: 218 y ss.). Una vez emancipados, las relaciones entre los
hijos adultos y sus padres necesitan, ademas, la separacion de los domicilios, la neolocalidad.

En el andlisis de Attias-Donfut y Segalen, el mantenimiento de viviendas autonomas es esencial para la generacion de los
hijos, pero también para los padres mayores. Sin embargo, no acaba de estar claro si el imperativo de la autonomia entre
generaciones lo es para salvaguardar la intimidad de todos ellos, 0 s6lo la de los hijos. Es decir, que el problema sigue de algu-
na forma planteado en los mismos términos: ¢los mayores reclaman autonomia para si mismos o solo la consideran como
forma de mantener las relaciones familiares, respetando las demandas de sus hijos? Para Garrido (1993), aunque las relacio-
nes entre padres e hijos casados son voluntariamente abundantes e intensas, también son asimétricas porque los padres tie-
nen una necesidad afectiva mayor, mientras que los hijos desean sobre todo independencia. Las relaciones s6lo se pueden
mantener de manera satisfactoria a condicion de que quede garantizada la independencia de la joven pareja.

Sea como fuere, el resultado es bastante rotundo, los mayores mantienen sus viviendas autbnomas en muy altas pro-
porciones (Tabla 2.1): mas de la mitad (56,8%) vive solo o en pareja, sin nadie mas en la vivienda. Por otro lado, apenas
el 9,1% de los mayores vive en un hogar extenso al modo tradicional, es decir, con presencia de hijos, hijos politicos y/o
algun nieto; la mayoria son personas que no tienen o han perdido a su pareja (7,1%), mientras que las personas que
viven en pareja, con algun hijo y nietos y/o hijos politicos apenas alcanza una proporcion testimonial (2%). Desde luego,
aunque en franco retroceso, los hogares extensos como forma de convivencia en la vejez esta lejos de desaparecer vy,
ciertamente, tal como destaca Caradec (2001: 80) para el caso francés, todavia es mas frecuente que vivir en una resi-
dencia. Resulta mucho mas frecuente, sin embargo, convivir con algan hijo, pero sin presencia de nietos o hijos politi-
cos. En el caso de los mayores que no tienen o han perdido la pareja, la interpretacion es mas ambigua, sin embargo, en
el caso de las parejas, podemos suponer que estos hijos son personas que adn no se han emancipado del hogar pater-
no, es decir, que hemos asimilado esta pauta convivencial a familias que atin no han completado la fase de plataforma
de lanzamiento. Si esta premisa es cierta, resulta que la regla de autonomia se rompe en las formas de convivencia de
casi uno de cada ocho mayores, pero no de la forma prevista, porque en la mayoria de estos casos no se trata de perso-
nas mayores que vivan con las familias de sus hijos, sino de hijos que todavia viven con sus padres. No obstante, esta
categoria es bastante genérica y puede enmascarar situaciones de emancipacion tardia con otras que, quiza todavia sin
la necesaria significacion estadistica en nuestro pais, marcan una nueva tendencia: se trata de la vuelta de los hijos al
hogar de los padres como consecuencia de rupturas matrimoniales u otro tipo de dificultares, que seran fundamental-
mente financieras o de salud. En caso de ruptura familiar, son mas los hijos que vuelven al nido, puesto que el domicilio
familiar, cuando existe, suele otorgarse preferentemente a las mujeres; sin embargo, en caso de dificultades de otro tipo
son mas bien las hijas las que retornan (Schaie & Willis, 2003: 254). Esta nueva tendencia conduce en algunos casos a
la formacién de hogares multigeneracionales (tres 0 mas generaciones) si los hijos retornan acompafiados de su des-
cendencia, pero también pueden confundirse con plataformas de lanzamiento, si no han tenido hijos o0 no retornan con
ellos a la casa de los padres. Otro 7,8% presenta formas de convivencia diferentes, son mayores o parejas mayores que
viven con personas distintas de sus hijos y, por fin, un 5,3% de los mayores estaban, en el momento de la entrevista, resi-
diendo temporalmente en una vivienda distinta de la habitual. No es posible asimilar automaticamente a todas estas per-
sonas a las formulas de rotacion entre distintos hogares, pero seguramente, la proporcion es muy parecida a la que se
presenta (Pérez Ortiz, 2003). En términos de autonomia, vivir en rotacion es una solucion intermedia que permite com-
partir el cuidado de los mayores y supone para los hijos sacrificar menos su independencia. Aln existe otra posibilidad
que la encuesta no recoge y que, por el momento, no se ha cuantificado, se trata de la norma de aproximacion a las vivien-
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das de los hijos. En otro lugar hemos llamado a este comportamiento living appart together, por analogia con el que se
produce entre parejas jovenes que ni estan casadas ni comparten el mismo techo pero que en muchos aspectos de su
vida y su relacidn se parecen mas a un matrimonio o pareja estable que a una pareja de novios, y para destacar su carac-
ter “intermedio” entre la residencia auténoma y la cohabitacion. Esta férmula consiste en trasladarse a vivir a una vivienda
independiente pero préxima —a menudo, contigua— a la de alguna de los hijos y seguramente facilita también las tareas
de atencidn y cuidados, o la mera compafiia, evitando los problemas que implica la convivencia intergeneracional.

TABLA 2.1.
Formas de convivencia de los mayores

Formas de convivencia %

Solo/a 21,7
Pareja mayor 351
Pareja mayor con hijos no emancipados 12,0
Pareja mayor con hijos emancipados 2,0
Mayor con hijos no emancipados 87
Mayor con hijos emancipados 71
Pareja mayor con otras personas 19
Mayor con otras personas 59
Temporalmente en otra vivienda 53
N/C A4
(N) (2.007)

Los mayores que viven solos o en pareja y las parejas mayores que comparten su hogar con hijos no emancipados represen-
tan, como ningunos otros, a los que mantienen su autonomia residencial frente a las generaciones mas jovenes o a otros
miembros de sus familias, suponen conjuntamente mas de las dos terceras partes de los mayores (68,8%). Sin embargo, las
posibilidades de mantener la autonomia varian segiin algunas caracteristicas de los mayores, especialmente, el sexo y la edad
(Tabla 2.2). Entre los varones, el 81,1% de los que tienen entre 65 y 74 afios mantienen estas formas de convivencia, en el
siguiente grupo de edades la proporcién desciende en unos diez puntos (70,3%), pero la gran ruptura se produce a partir de
los 85 afios, con un 56,2%, lo que equivale a decir que casi la mitad de los varones con 85 0 mas afios ha perdido su auto-
nomia. Entre las muijeres, las posibilidades de mantener hogares auténomos son inferiores a todas las edades, ademas, el salto
mas importante se produce antes, en el grupo de edades de 75 a 84 afios. El motivo fundamental por el que las mujeres resul-
tan menos autonomas, 0 mas precoces en la pérdida de sus hogares independientes, no es otro que la pérdida de sus pare-
jas como consecuencia de la sobremortalidad masculina. Las dos terceras partes de los varones menores de 85 afios viven en
pareja (con o sin hijos no emancipados), y aun el 26,9% de los mayores de 85 afos. Entre las mujeres la proporcién es ya
inferior a la mitad entre los 65 y los 74 afios, inferior a la cuarta parte entre los 75 y los 84 afios y del 8,5% por encima de
los 85 afios. La gran alternativa para ellas es vivir solas, por encima de los 75 afos, ya la tercera parte de ellas viven en soli-
tario. Varones y mujeres, en la medida en que pierden la autonomia tienden a vivir mas con los hijos, aunque existen algu-
nas diferencias, por ejemplo, los hombres tienden a vivir mas en rotacién cuando la edad avanza, sin embargo, son las muje-
res las que mas conforman hogares complejos, es decir, las que viven con personas distintas de sus hijos. Esta mayor ten-
dencia femenina a la cohabitacion o recohabitacion intergeneracional podria explicarse por la concurrencia de dos factores:
la percepcion de una mayor debilidad o indefension de las mujeres mayores y el dominio de las lineas maternas en las rela-
ciones familiares. Las madres, aun hoy y entre las personas mas jovenes (Gonzalez Blasco, 2006: 211), han desempefiado den-
tro de la familia el papel menos conflictivo y mas emocional, mas relacionado con los sentimientos y mas inclinado a armo-
nizar las relaciones entre los miembros de la familia. Los dos factores parecen conducir a una mayor inclinacion de los hijos
a compartir sus hogares con las madres mayores. Sin embargo, también podria ser simplemente el resultado de la mayor
abundancia de mujeres viudas a medida que avanza la edad. En cualquier caso, el efecto de la edad es distinto segln el géne-
ro, entre las mujeres la forma de convivencia prevalente entre las mas jovenes, el nido vacio, deja paso a partir de los 75 afios
a la vida en solitario; entre los hombres el salto se produce en el grupo de edades mas elevado.

El andlisis del estado civil nos permite matizar la importancia de la edad y el sexo en la configuracion de los hogares de los
mayores. Casados de uno y otro sexo mantienen una distribucién muy similar, sin embargo, otros estados civiles arrojan resul-
tados diferentes. Por ejemplo, los varones solteros tienden mas a vivir con otras personas, mientras que las mujeres suelen
vivir solas. Entre los solteros, vivir solos en la vejez puede ser solo una continuacion de su forma de vida anterior (Quadagno,



2001: 201). No obstante, la proporcion de solteros de uno y otro género que viven con otras personas no es desdefiable. Se
trata en la mayoria de los casos de personas que pertenecen a la familia, y es que, aunque los solteros tengan en su vejez,
como lo han podido tener en etapas anteriores de su vida, menos recursos familiares, tampoco carecen de ellos. Cierto es que
no se trata de familiares directos, cuyo apoyo podria no ser tan intenso como el que prestan los hijos (Bengtson et al., 1990).
Quizé sea tan solo la continuacion de la pauta tradicional segun la cual, los mayores esperaban que su familia les protegie-
ra en la vejez incluso careciendo de descendientes directos, la familia en sentido amplio o incluso “la casa”, puesto que la obli-
gacion de proteccion se extendia al personal doméstico (Ortega Lopez, 2002: 73).

Los varones viudos son los que mas rotan entre distintas viviendas, también es mas probable que vayan a vivir con las fami-
lias de los hijos. Las mujeres viudas viven mas solas o con hijos solteros. Esta relacion confirma que lo que explica la tenden-
cia de las mujeres mas mayores a vivir en hogares complejos es, en realidad, el estado civil; es decir, que hay mas mujeres en
este tipo de unidades de convivencia no porque ellas tengan una tendencia mas acusada a vivir de esta forma, sino simple-
mente porque entre los veteranos hay mas viudas que viudos. Las personas divorciadas o separadas presentan un compor-
tamiento muy diferenciado por sexo, los hombres viven casi siempre solos 0 con otras personas, pero la probabilidad de que
vivan con algun hijo es casi inexistente, seguramente esto tiene que ver con la forma en que se resuelven los divorcios, que
normalmente privilegian la linea materna en cuanto a la convivencia de los hijos y el uso del domicilio familiar; entre las muje-
res el comportamiento es bastante similar al de las viudas. Aunque corresponde, obviamente, a otras generaciones, el censo
de 2001 nos informa de que el 80% de los casos de divorcio se resuelven de forma que los hijos quedan bajo la custodia de
las madres (Gonzélez Blasco, 2006: 192). Son muy pocas las personas divorciadas en nuestra muestra, pero si reflejan bien la
realidad habréa que permanecer muy atentos a las consecuencias del incremento del divorcio en los mayores del futuro. Queda
aun bastante tiempo para que lleguen a la vejez las generaciones en las que el divorcio tiene una importancia significativa
porque los afios en los que las tasas de divorcio han empezado a aumentar con fuerza en nuestro pais, las disoluciones de
las uniones han estado protagonizadas fundamentalmente por personas jovenes.

Las diferencias en funcion del habitat se han difuminado hasta el punto de que no existen discrepancias significativas
ni para hombres ni para mujeres. De manera que ya no es cierto que los hogares complejos sean mas propios del habi-
tat rural. Tampoco el nivel de estudios sefiala algun contraste significativo en las formas de convivencia, tan sélo que los
hombres que han completado al menos la secundaria viven mas con su pareja e hijos no emancipados. Este resultado
concuerda con la idea de que la emancipacion tardia de los hijos de las clases mas elevadas se puede interpretar como
una suerte de herencia anticipada, en la que parte del patrimonio familiar se realiza en vida de los padres a través de la
inversion en educacion (Pérez Ortiz, 2003). Los hijos de estas familias permanecen mas tiempo en los hogares paternos
por lo prolongado de sus estudios, porque pueden esperar a obtener un puesto de trabajo mas acorde con sus intereses
o, simplemente, porque el saldo entre las ventajas y los inconvenientes de la emancipacion es mas negativo para ellos.

TABLA 2.2.

Formas de convivencia segun sexo, edad, estado civil, nivel de estudios,
grado de autonomia funcional y dificultades econémicas

Solo/a| En Pareja con Pareja con Mayor con Mayor con Pareja | Mayor | Temporal.| (N)
pareja hijo/s no hijo/s hijo/s no hijo/s y otros | y otros | en otra
emancipados | emancipados | emancipados | emancipados | vivienda
HOMBRES
Edad
65-74 afios 91 | 472 248 21 34 25 32 47 25 (472)
75-84 afios 145 | 475 83 30 36 76 17 73 6,6 (303)
85 0 mas afios 293 | 220 49 24 49 159 12 73 1,0 (82)
Estado civil
Soltero 37,0 61,1 (54)
Casado 65,0 24,7 35 02 35 02 29 (592)
Viudo 396 15,6 234 83 12 (192)
Div./Separado 789 15,8 53 (29)
Nivel de estudios
Analfabeto 16 | 419 14,0 47 47 93 70 70 (43)
Sin estudios 155 | 471 144 17 24 65 17 65 38 (291)
Primarios 125 | 463 159 24 49 52 2,7 46 52 (328)
Secundarios 101 | 392 238 42 32 53 16 69 53 (189)
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TABLA 2.2.

Formas de convivencia segun sexo, edad, estado civil, nivel de estudios,
grado de autonomia funcional y dificultades economicas. (Continuacion)

Solo/a| En Pareja con Pareja con Mayor con Mayor con Pareja | Mayor |Temporal.| (N)
pareja hijo/s no hijo/s hijo/s no hijo/s y otros |y otros | en otra
emancipados | emancipados | emancipados | emancipados | vivienda
HOMBRES
Autonomia funcional
No necesita ayuda 124 | 488 182 25 31 31 23 50 44 (683)
Discapacitado 21,7 | 349 108 36 36 12,0 24 36 72 (83)
Dependiente 78 | 208 n7 13 91 221 26 16,9 65 (77)
Dificultad para ahorrar
Mucha 152 | 465 184 31 27 35 31 47 27 (256)
Bastante 137 | 483 16,7 34 26 38 21 47 43 (234)
Poca 0 ninguna 115 | 463 17,3 10 38 48 22 6,1 6,7 (313)
MUJERES
Edad
65-74 afios 226 | 364 123 21 n7 43 16 39 46 (634)
75-84 afios 346 | 202 29 10 139 10,7 15 71 78 (410)
85 0 mas afios 36,8 47 38 19 12,3 22,6 09 13,2 38 (106)
Estado civil
Soltera 548 16 16 371 32 (62)
Casado 679 200 40 02 02 36 38 (470)
Viuda 471 22,2 151 76 76 (582)
Div./Separada 441 382 147 29 (34)
Nivel de estudios
Analfabeta 329 | 247 94 12 153 18 24 24 (85)
Sin estudios 263 | 271 6.3 18 13,7 95 16 55 74 (380)
Primarios 290 | 282 89 17 14 75 17 6,0 54 (482)
Secundarios 280 | 301 97 11 1.8 65 05 70 48 (186)
Autonomia funcional
No necesita ayuda 293 | 330 91 17 11 51 13 43 47 (767)
Discapacitado 31,7 | 221 6,7 17 138 104 038 54 71 (240)
Dependiente 145 92 53 15 16,8 229 38 16,0 92 (131)
Dificultad para ahorrar
Mucha 31,7 | 253 79 17 14,0 6,7 17 73 34 (356)
Bastante 288 | 300 84 25 1.8 71 09 40 59 (323
Poca 0 ninguna 290 | 316 8,6 10 10,2 70 13 42 6.8 (383)
AMBOS SEXOS
Edad
65-74 afios 168 | 410 17,6 21 81 35 23 42 37 (1.106)
75-84 afios 261 | 318 52 18 95 94 15 72 73 (713)
85 0 més afios 335 | 122 43 21 90 197 11 106 69 (188)
Estado civil
Soltero/a 46,6 09 09 433 17 (116)
Casado 66,3 226 38 02 01 36 01 33 (1.062)
Viudo/a 452 205 17,2 738 87 (774)
Div./Separado 56,6 245 151 38 (53)
Nivel de estudios
Analfabeto 258 | 305 109 038 n7 94 47 39 23 (128)
Sin estudios 216 | 358 98 18 838 82 16 6,0 58 (672)
Primarios 223 | 356 n7 20 838 65 21 54 53 (810)
Secundarios 189 | 347 16,8 2,7 75 59 11 69 51 (375)
Autonomia funcional
No necesita ayuda 214 | 404 134 21 73 41 18 46 46 (1.450)
Discapacitado 291 | 254 77 22 11 108 12 50 71 (323)
Dependiente 120 | 135 77 14 139 22,6 34 16,3 82 (208)
Dificultad para ahorrar
Mucha 248 | 342 12,3 23 93 54 23 6,2 31 (612)
Bastante 224 | 377 1.8 29 79 57 14 43 52 (557)
Poca 0 ninguna 211 | 382 125 10 73 6,0 17 50 6.8 696)
NS/NC 152 | 364 30 30 18,2 12,1 6.1 6.1 (33)




La dependencia funcional si altera las formas de convivencia, ser dependiente reduce, aunque no elimina, la posibilidad
de vivir en solitario. El efecto es notable, sobre todo entre los hombres, porque el 14,5% de las mujeres dependientes
siguen viviendo solas. Ser dependiente aumenta la posibilidad de vivir con los hijos, pero también con otras personas
cuando el mayor se ha quedado solo. En conjunto, el 12% de las personas clasificadas como dependientes* viven solos,
otro 13,5% en pareja y un 8,2% en rotacion. Son éstas formas de convivencia que no facilitan la articulacion de los cui-
dados formales con los informales y que el futuro Sistema Nacional de Dependencia debera tener en cuenta. La zona
intermedia de los que necesitan ayuda pero no para las actividades que permiten calificarlos como dependientes, pre-
senta sin embargo un porcentaje muy importante de personas viviendo solas o en pareja (29,1% y 25,4%, respectiva-
mente). La influencia del estado de salud subjetivo es bastante menos clara. Tampoco hay una influencia significativa de
las variables econdémicas. Precisamente, el que la mayoria de las caracteristicas sociodemogréaficas que hemos utilizado
como variables independientes en este analisis solo tengan una influencia limitada en las formas de convivencia de los
mayores, nos habla de la solidez de las tendencias observadas, porque lo que quiere decir es que esas tendencias y, en
particular la norma de autonomia, afecta a todos, sean cuales sean sus circunstancias.

Las formas de convivencia estan relacionadas con los estados de animo y los sentimientos generales ante la vida (Tabla 2.3).
En general, para los hombres la convivencia con hijos resulta mas significativa que vivir en pareja; para las mujeres, sin embar-
go, la forma de convivencia que se asocia a sentimientos generales y estados de animo positivos es la vida en pareja, el nido
vacio; la presencia de hijos junto a la pareja reduce los niveles de satisfaccion, reduce la frecuencia con la que experimentan
sentimientos positivos y aumenta los negativos. Para los hombres, vivir en soledad también resulta decisivo en la experiencia
de la vejez y en la valoracion de los principales aspectos vitales. Esta informacion contradice absolutamente las teorias tradi-
cionales que afirman que son los hombres fundamentalmente los que se benefician de los aspectos positivos de la vida matri-
monial, mientras que para las mujeres, lo mas importante son los hijos. La diferencia podria residir en que, para los hombres,
mantener a los hijos en casa significa seguir conservando, aunque sea de forma simbdlica, su rol de fundador de la saga o de
cabeza de familia; mientras que vivir en nido vacio puede implicar para ellos quedar solos en el campo de juego de las muje-
res; en estas circunstancias, pueden surgir por parte de las esposas demandas de compafiia, de ayuda en las tareas domésti-
cas 0 en otro tipo de funciones que, al menos en opinion de los varones, erosionen su posicion dominante. Para las mujeres,
la convivencia con los hijos puede presentar, también, el lado negativo de la sobrecarga de trabajo, ademas de un sentimien-
to de “frustracion” como madres que hemos encontrado en otro lugar (Pérez Ortiz, 2003). También es verdad que los hombres
que viven con sus parejas e hijos son algo mas jévenes por término medio (71 afios) que los que viven sélo con la pareja (74
afios), pero aun son mas mayores los que viven sin pareja pero con algun hijo (78). Entre las mujeres las edades medias de
quienes viven sdlo en pareja o con pareja e hijos son muy similares. De manera que la edad no justifica esas diferencias.

Lo cierto es que estamos lejos de alcanzar un acuerdo sobre las consecuencias de la emancipacion de los hijos sobre las
vidas de hombres y mujeres (Freixas, 1993: 29). La vision tradicional afirma precisamente lo contrario de lo que hemos
encontrado en esta y otras encuestas recientes (Pérez Ortiz, 2003). Desde ese punto de vista, la emancipacion de los hijos
supone la extincion del rol fundamental de las mujeres como madres, en el sentido de criadoras y cuidadoras, lo que debe
tener importantes efectos sobre el significado que ellas otorgan a sus vidas. En este sentido, la pérdida de estas funciones
equivale a la extincion del rol masculino, como sustento material de la familia, que se produce tras la jubilacién. Los hom-
bres, sin embargo, en esta vision tradicional, estan menos inclinados a la familia y a los hijos, a los que pueden llegar a ver
como un impedimento en la recuperacion de su intimidad con la esposa. No obstante, continuar en el ejercicio del rol de
madre cuidadora a edades avanzadas tiene también importantes desventajas para las mujeres entre las que no hay que des-
defar la carga de trabajo doméstico, ya que aunque los hijos suelen participar en la realizacion de algunas de las labores
del hogar, no parece que compensen el trabajo que ocasionan (Pérez Ortiz, 2003). También es probable que se produzcan
pequefios conflictos cotidianos que entorpezcan la convivencia, hay que recordar que uno de los motivos de conflictividad
mas frecuente dentro de las familias y, especialmente entre madres e hijos, se produce precisamente en lo que se refiere a
las tareas domésticas (Gonzalez Blasco, 2006). También es probable que esta vision tradicional ya no se ajuste a todas las
mujeres y tan s6lo a las que se han dedicado en exclusiva a estas funciones o hayan sido mas sobreprotectoras con los
hijos (Freixas, 2003). Otros piensan, simplemente, que esta vision es errénea y que las mujeres no temen la marcha de los
hijos del hogar familiar, sino que la estan deseando (Schaie & Willis, 2003: 157). Porque para ellas, ese momento y, mien-
tras la salud lo permite, puede ser también la ocasién de recuperar la intimidad con sus parejas y de realizar nuevas activi-
dades con o sin la compafiia del esposo. Investigaciones recientes han destacado que tras la jubilacion, aunque hombres y
mujeres incrementan sus actividades de ocio, las mujeres las que incrementan son sobre todo las que realizan con sus pare-
jas, mientras entre los hombres aumentan éstas pero sobre todo las que realizan solos, independientemente de sus parejas.

1) Ver capitulo siguiente.
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Es posible que las mujeres esperen precisamente que a la jubilacion de sus maridos puedan aprovechar con ellos ese nuevo
tiempo libre, que puede darles la oportunidad de realizar algunas actividades que solas no harian; en este sentido, la pre-
sencia de los hijos en el hogar puede representar un impedimento o una quiebra de sus expectativas que se manifieste en
sus estados de &nimo y sus sentimientos generales ante la vida.

En cualquier caso es importante considerar las consecuencias de estas formas de convivencia porque efectivamente las ten-
dencias demograficas actuales sugieren que el nido sera cada vez mas dificil de vaciar o que incluso sera més facil que se vuel-
va a llenar con el retorno de los hijos al hogar (Schaie & Willis, 2003: 158). Todo indica que, efectivamente, se mantendra la
tendencia a la emancipacion tardia. Gonzélez Blasco (2006: 201) identifica un cierto retroceso de este comportamiento entre
las personas mas jovenes (menores de 24 afios), pero este efecto bien pudiera deberse a la presencia de jovenes inmigrantes
que tienen pautas de emancipacion y acceso a la vida adulta muy diferentes a las de los esparioles de origen. Segun el mismo
autor, la emancipacion tardia se produce por la dificultad de acceso a dos bienes externos a la familia y claves en la depen-
dencia de los jovenes: la vivienda y un puesto de trabajo, o por la prolongacion de los estudios formales, pero también como
consecuencia de la transformacion del clima de relaciones dentro del hogar de origen que queda caracterizado por la permi-
sividad, las escasas obligaciones y un alto margen de libertad personal y por ventajas econémicas. La emancipacion tardia pro-
duce, a su juicio, un deslizamiento psico-generacional como consecuencia de la postergacion de “acontecimientos que mar-
can la vida y sefialan el transito de unas etapas a otras de la existencia (Gonzalez Blasco, 2006: 199). La cuestion relevante en
este sentido es si estas tendencias acabaran o no cristalizando en normas sociales o incluso como se ha sugerido en una nueva
etapa de la vida a la que se ha denominado “moratoria” o “juventud adulta’ Es decir, hasta qué punto se trata de una solu-
cion transitoria para problemas coyunturales o, mas bien, de una tendencia estructural llamada a consolidarse en el futuro. El
hecho de que se produzca no sdlo en nuestro pais, sino en otros de nuestro entorno y de que la tendencia tenga ya una cier-
ta antigiedad en el tiempo, parece avalar la hipotesis de que esta llamada a traducirse en conducta normativa en el préximo
futuro. También se ha sefialado que esta tendencia podria ser resultado del propio proceso de envejecimiento en el sentido
de que el aumento de la esperanza de vida relaja la urgencia reproductiva de las poblaciones (Pérez Diaz, 2002) y, por tanto,
las personas més jovenes no se ven impelidas a formar sus propias familias y, por extension, a acceder a la vida adulta.

Los hombres que comparten sus domicilios con algun hijo se sienten mas alegres y mas ilusionados; los varones también
extraen sus sentimientos de utilidad de la presencia de los hijos en el hogar. Sin embargo, el sentimiento de felicidad, que
implica una mayor plenitud, se beneficia méas de la presencia de la pareja en la vivienda. Es posible que para los varones, la
presencia de la pareja signifique que todo esta completo, pero también es posible que se deba a que la felicidad se relaciona
mas con los sentimientos amorosos. La tristeza, de forma complementaria a la alegria, también la definen los varones méas
vinculada a la presencia de la pareja que a la de los hijos. También sucede asi con “sentirse deprimido” que parece, en princi-
pio, un estado mas serio. En los mas leves, como el aburrimiento o la intranquilidad, los hijos protegen méas que las parejas.
Las mujeres, sin embargo, otorgan mayor importancia a las parejas por encima de los hijos; consecuentemente, la pérdida de
la pareja parece muy significativa en las mujeres, asi lo indica el hecho de que los sentimientos negativos aparezcan con
mayor asiduidad en las mujeres que viven sin pareja y con alguno de sus hijos y que los sentimientos positivos sean mas
raros. En muchos casos esta situacion resulta en un tono vital mas bajo y en sentimientos méas negativos que los que procu-
ra la vida en soledad, la diferencia de edades entre las mujeres con una y otra forma de convivencia, muy pequefia, no lo jus-
tifica. Asi sucede con la alegria, las ganas de hacer cosas o la felicidad que, como en el caso de los varones, esta muy rela-
cionada con la presencia de la pareja. Las mujeres también extraen sus sentimientos de utilidad de la presencia de los espo-
s0s y no tanto de los hijos. Entre los sentimientos negativos, el aburrimiento también es menos frecuente en las mujeres que
viven en parejas, como la depresion o la tristeza; las diferencias son menos marcadas en el caso del nerviosismo. Ademas,
para las muijeres, la vida en solitario es menos determinante que para los hombres.

La diferencia de género aparece también en la relacion entre formas de convivencia y sentimientos generales ante la vida: las
mujeres que viven s6lo con su pareja estan mas satisfechas; los hombres lo estan si viven en pareja y sobre todo si viven en
pareja y con hijos. En la satisfaccion con las relaciones de pareja el efecto es especialmente notable: las mujeres que viven s6lo
con sus maridos estan mas satisfechas que si estan acompafiadas de algun hijo; en el caso de los hombres las diferencias no
son significativas. En la valoracién de las relaciones familiares, lo primero que llama la atencidn es la relativamente baja satis-
faccion de los hombres solos, entre las muijeres la soledad no produce valoraciones tan distintas. De nuevo, la presencia de los
hijos es més significativa en los varones y, en las muijeres, la pareja. Los sintomas de aislamiento de los varones que viven solos
vuelven a manifestarse en la valoracion del apoyo que prestan o reciben de otras personas; entre las mujeres no sucede asi,
las mujeres solas estan més satisfechas con su red de apoyos que otras que viven con su pareja o con su pareja e hijos; quiza
porque para estas Ultimas el cuidado de la pareja y la familia, que debiera tener algin efecto sobre la valoracion del apoyo
que prestan, no es nada fuera de lo ordinario. Los que mas destacan, hombres y muijeres, por su satisfaccion a este respecto,
son los que viven sin pareja y con algun hijo.



La observacion de los resultados con respecto a los que viven solos es de especial interés, a la vista de la informacion recogi-
da podemos decir que aungque hombres y mujeres estan ya igualados en cuanto a las probabilidades de vivir en solitario como
consecuencia de la viudedad u otras circunstancias, no lo estan ni mucho menos en la valoracién que realizan de esta forma
de “convivencia” Todo indica que para los hombres vivir solo tiene un coste todavia muy elevado, en términos de la frecuen-
cia con la que experimentan determinados sentimientos, o de la satisfaccion con aspectos relevantes de su experiencia coti-
diana. Los hombres que viven solos experimentan con mayor frecuencia sentimientos negativos, pero sobre todo, experimen-
tan menos los positivos; las diferencias con respecto a otras formas de convivencia son especialmente significativas en las
veces que se sienten deprimidos, aburridos y tristes. La soledad en los varones también reduce la satisfaccion con la vida en
general, una valoracién mas negativa que se extiende a las facetas relacionales (con familiares y amigos), pero también a cues-
tiones materiales como la valoracion de la vivienda o la percepcion de la situacion econdémica y que tiene su punto critico en
la calificacion del apoyo que reciben de otras personas. Nada de esto ocurre entre las mujeres que viven en solitario, no hay
diferencias significativas con respecto al comun de las mujeres mayores ni en los estados de animo ni en los sentimientos
generales ante la vida o ante las facetas significativas que se han examinado en la encuesta, tan s6lo en los sentimientos de
soledad. Este es el coste de la vida en solitario de las mujeres mayores; entre los hombres a éste se afiaden otros que alcan-
zan un conjunto mas variado de facetas de la vida.

TABLA 2.3.

Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales
segun las formas de convivencia

Solo/a En pareja Pareja e hijo/s Mayor e hijo/s Otras Total
HOMBRES
Alegre 86,2 91,1 9338 934 87,0 90,7
Feliz 835 953 95,0 91,8 88,0 92,5
llusionado 734 85,9 88,8 85,2 76,0 83,6
Estados de animo Util 78,0 854 913 90,2 84,0 85,8
(% a menudo + Aburrido 52,3 219 18,0 39,3 320 21,7
algunas veces) Deprimido 413 198 236 393 29,0 26,0
Intranquilo 44,0 341 273 36,1 30,0 337
Triste 48,6 224 304 49,2 29,0 30,3
Solo 633 94 12 311 24,0 204
Salud 734 70,1 77,0 70,5 62,0 709
Relaciones de pareja 97,9 96,3 34,0 69,3
Relaciones familiares 71,6 96,6 98,8 96,7 91,0 93,0
Grado de Relaciones con amigos 817 917 925 91,8 93,0 90,7
satisfaccion con... Situacion econémica 52,3 63,3 67,1 63,9 57,0 61,8
(% Muy + Vivienda 844 93,0 919 96,7 90,0 915
Bastante Entorno residencial 87,2 932 88,2 91,8 89,0 90,8
satisfecho) Actividades de ocio 67,0 714 714 754 62,0 69,9
Apoyo que presta 62,4 79,7 814 90,2 86,0 79,3
Apoyo que recibe 56,9 74,0 78,9 738 70,0 72,1
Vida en general 62,4 755 78,9 72,1 68,0 733
La forma en que
emplea el tiempo 78,9 88,0 84,5 90,2 81,0 854
(N) (209) (384) (161) (61) (100) (815)
MUJERES
Alegre 82,5 86,3 86,8 793 83,8 83,6
Feliz 80,6 90,7 84,0 83,7 83,8 84,9
llusionada 71,6 85,0 83,0 70,2 70,8 76,2
Estados de animo Util 80,3 87,9 86,8 784 79,2 82,6
(% a menudo + Aburrida 431 284 30,2 46,6 44,6 384
algunas veces) Deprimida 50,3 399 50,0 53,8 51,5 48,1
Intranquila 52,2 473 49,1 51,0 52,3 50,2
Triste 56,9 415 538 56,7 60,0 52,5
Sola 58,1 16,6 22,6 375 40,8 36,5

2. RELACIONES PERSONALES: FORMAS DE CONVIVENCIA, FAMILIA Y RELACIONES DE AMISTAD
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TABLA 2.3.

Estados de animo y grado de satisfaccidn con distintos aspectos vitales
segun las formas de convivencia. (Continuacion)

Solo/a En pareja Pareja e hijo/s Mayor e hijo/s Otras Total
MUJERES
Salud 55,9 63,3 519 572 50,8 57,3
Relaciones de pareja 946 849 246 38,8
Relaciones familiares 89,7 96,8 94,3 923 90,0 92,8
Grado de Relaciones con amigos 86,9 90,7 849 80,8 815 86,0
satisfaccion con... Situacion econdmica 456 59,7 46,2 438 469 496
(% Muy + Vivienda 85,6 90,7 84,0 83,2 78,5 85,6
Bastante Entorno residencial 90,9 89,5 877 89,4 86,9 89,4
satisfecha) Actividades de ocio 51,6 58,1 62,3 534 454 541
Apoyo que presta 79,1 754 745 837 80,0 78,6
Apoyo que recibe 66,9 744 745 65,9 67,7 69,7
Vida en general 59,1 68,4 63,2 58,2 60,8 62,2
La forma en que
emplea el tiempo 778 84,3 81,1 75,0 69,2 785
(N) (320) (313) (106) (208) (130) | (2.077)
AMBOS SEXOS
Alegre 834 89,0 91,0 82,5 85,2 86,6
Feliz 814 93,3 90,6 85,5 85,7 88,2
llusionado/a 72,0 85,5 86,5 736 73,0 794
Estados de animo Util 79,7 86,5 89,5 81,0 81,3 84,0
(% a menudo + Aburrido/a 455 248 228 450 391 338
algunas veces) Deprimido/a 480 288 341 50,6 41,7 38,6
Intranquilo/a 50,1 40,0 36,0 476 426 431
Triste 54,8 310 39,7 55,0 46,5 429
Solo/a 59,4 12,6 15,7 36,1 335 295
Salud 60,4 67,0 67,0 60,2 55,7 632
Relaciones de pareja 0 96,4 91,8 0 28,7 52,0
Relaciones familiares 85,1 96,7 97,0 933 904 92,9
Grado de Relaciones con amigos 85,5 912 89,5 83,3 86,5 88,0
satisfaccion con... Situacion econémica 473 61,7 58,8 48,3 51,3 54,9
(% Muy + Vivienda 85,3 92,0 88,8 86,2 83,5 88,2
Bastante Entorno residencial 90,0 91,5 88,0 90,0 878 90,0
satisfecho/a) Actividades de ocio 555 654 67,8 58,4 52,6 60,9
Apoyo que presta 74,8 778 78,7 85,1 82,6 78,9
Apoyo que recibe 64,3 742 772 67,7 68,7 70,8
Vida en general 59,9 72,3 72,7 61,3 63,9 67,0
La forma en que
emplea el tiempo 78,1 86,4 831 784 74,3 814
(N) (429) (697) (267) (269) (230) | (1.892)

2.1.1. Mayores que viven solos

En Espafia, la vida en solitario se ha convertido en el tipo de hogar mas comun; en la dltima década su nimero casi se ha dupli-
cado. Este incremento debe mucho al aumento del nimero de jovenes solteros que ha provocado un aumento de varones jove-
nes viviendo en solitario, y del aumento de las rupturas matrimoniales, cuyo resultado es el crecimiento, en este caso, de muje-
res jovenes que viven solas; pero el motor fundamental de ese cambio es el envejecimiento de la poblacion y el aumento de esta
pauta de convivencia entre los mayores (Gonzalez Blasco, 2006: 193). De manera que, la vida en solitario de los mayores forma
parte de una tendencia general en la sociedad espafiola a la valoracion del mantenimiento de la independencia personal
(Requena, 1993; Meil, 2002: 100), pero es mas frecuente entre ellos que en otros grupos de edades. El perfil tipico de las per-
sonas mayores que viven solas es el de una mujer viuda, con menos de 80 afios, que reside en una vivienda sin barreras arqui-
tectdnicas situada en un municipio urbano, con estudios primarios o sin estudios, que percibe su salud de una forma bastante
positiva y que no presenta dependencia funcional (Tabla 2.4). Estas son las caracteristicas mas frecuentes entre los mayores
que viven solos, pero esta férmula de convivencia se ha impuesto con tal fuerza en este grupo de edad que implica una gran
variedad de situaciones, por ejemplo: el 14,5% de los que viven solos tiene 85 0 més afios, el 5,7% se ajusta a la definicion de



dependiente que propone el Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales en la ley de autonomia personal; otro 21,6%, aun no
entrando en esta definicion, necesita ayuda para la realizacion de alguna actividad de la vida diaria; el 16,6% estima que su
estado de salud es malo o0 muy malo y otro 36,0%, regular; el 35,4% presenta dificultades econdmicas, un 21,6% reside en una
vivienda con barreras arquitectonicas y un 14,0% no tiene teléfono ni fijo ni mévil. Entre quienes tienen mas probabilidades de
vivir solos destacan especialmente, los divorciados, sobre todo si son varones, lo que sucede es que ese estado civil todavia no
es muy frecuente entre los mayores espafioles, sin embargo, habré que tenerlo en cuenta para el futuro. También tienen mas
probabilidades de vivir solos los mayores de 85 afios, los que necesitan ayuda para actividades de la vida diaria aunque no sean
dependientes, e incluso quienes evaltan su estado de salud de la forma mas negativa o quienes presentan mayores dificulta-
des econdmicas.

Quizé una de las pautas méas recientes es que los varones que pierden sus parejas también muestran una elevada propension
a la vida en solitario, lo que obliga a revisar algunas conclusiones anteriores sobre las diferencias de género en las formas de
convivencia de los mayores. En el sentido de que para los hombres el fallecimiento de la esposa, la viudedad, implicaba en la
inmensa mayoria de los casos el abandono de la vivienda familiar para ir a vivir con los hijos u otros familiares o para ingre-
sar en un alojamiento colectivo, mientras que para las mujeres no seria la viudedad la que implicaria ese cambio, sino s6lo una
alteracion notable de su nivel de competencia (Rojo y Fernandez-Mayoralas, 2002: 18; Rodriguez, 1994: 48; (Lopez y Casado,
2000: 127). La idea es bastante sencilla, la asignacion de roles de género tradicionales que habrian asumido los mayores de hoy
a lo largo de su etapa de socializacion mas temprana provoca una elevada dependencia de los varones en la realizacion de las
tareas domeésticas, de manera que muy pocos hombres serfan capaces de mantener de forma aceptable una vivienda auténo-
ma y, al fallecer las esposas, la responsabilidad sobre estas funciones se desplazaria a otra muijer, la hija, la nuera o cualquier
otra disponible. Tal asignacion de roles, resultaria en una mayor propension a vivir en soledad entre las mujeres, pero también
en mas autonomia. Sin embargo, esta es la vision tradicional, los datos de la encuesta nos indican que ya no es valida.

TABLA 2.4.

Formas de convivencia abreviadas (solos 0 en compafiia) segun
variables sociodemograficas: porcentajes y probabilidad de vivir solo

Solo/a En Total Probabilidad
compafiia de vivir solo

SEXO
Hombres 255 48,1 429 06
Mujeres 745 51,9 571 13
EDAD
De 65 a 74 afios 42,8 59,9 55,9 08
De 75 a 84 afios 428 325 349 12
85 0 mas afios 145 7.6 9,2 16
HABITAT
Rural (menos de 2.000 habitantes) 12,0 n7 nz7 1,0
Rural intermedio (de 2.000 a
10.000 habitantes) 16,8 177 175 10
Urbano (10.000 o mas habitantes) 71,3 70,6 70,8 1,0
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a (no sabe leer ni escribir) 76 6,3 6,6 11
Sin estudios 333 331 332 10
Estudios primarios 416 40,1 404 1,0
Secundaria 0 méas 16,3 19,4 18,7 0,9
ESTADO CIVIL
Soltero/a 124 4,0 59 21
Casado/a o conviviendo en pareja 0,0 70,4 54,3 00
Viudo/a 80,6 242 371 22
Divorciado/a o Separado/a 6,9 14 2,7 2,6
SUSTENTADOR PRINCIPAL DEL HOGAR
Vd. mismo/ su pareja 984 85,8 88,8 11
Otros 0,2 12,1 9,2 0,0
N/C 14 21 19 07
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TABLA 2.4.

Formas de convivencia abreviadas (solos 0 en compafiia) segln
variables sociodemogréficas: porcentajes y probabilidad de vivir solo. (Continuacion)

Solo/a En Total Probabilidad
compafiia de vivir solo

CONDICION DE PENSIONISTA
Si 97,2 87,9 90,1 11
No 19 1.6 92 0,2
N.s/N.c. 09 05 0,6 15
DIFICULTAD PARA AHORRAR A FIN DE MES
Mucha dificultad 354 322 33,0 11
Bastante dificultad 291 29,3 292 10
Poca o ninguna dificultad 343 36,6 36,0 1,0
NS/NC 12 19 17 07
TRAYECTORIA LABORAL ANTERIOR
Continua 60,1 65,9 64,5 09
Discontinua 14,0 1,9 124 11
No ha trabajado 228 17,0 184 12
NS/NC 30 53 4,7 06
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 474 49,7 491 1,0
Regular 36,0 374 37,1 1,0
Malo o0 muy malo 16,6 129 138 12
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 71,3 733 728 10
Es dependiente 57 nz2 10,0 0,6
Necesita ayuda, pero no es dependiente 216 141 158 14
BARRERAS ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA Y EL EXTERIOR
Vive en altura, no tiene ascensor
y las escaleras estan en malas condiciones 8,7 51 59 15
Vive en altura y no tiene ascensor 12,9 12,1 12,3 11
Tiene ascensor 0 no lo necesita 747 785 77,6 10
DISPOSICION DE TELEFONO
Fijo 634 65,8 65,2 10
Movil 58 42 4,6 13
Fijo y movil 16,8 24,0 223 08
No tiene 14,0 6,0 79 18
(N) (435) (1.458) (1.893)

Preguntados por los motivos para vivir solos la mayoria aducen razones independientes de su voluntad o de la voluntad de
sus familiares: la pérdida de la pareja por viudedad (59,4%) o ruptura matrimonial (3,0%), la emancipacién de los hijos (6,3%)
o carecer de familiares con los que compartir domicilio (5,1%). Un 15,6% dice que vive asi porque lo prefiere y tan sélo el
5,8% contestan que su situacion responde a los deseos de autonomia de los hijos (Tabla 2.5). Los hombres, los mas jovenes,
los que viven en municipios urbanos, los que tienen estudios mas altos, los solteros y divorciados y los que necesitan ayuda
para algunas actividades de la vida diaria sin ser dependientes, son los que mas aducen preferencias personales. Los que
expresan que viven asi por respetar la norma de independencia de sus hijos o familiares son, sobre todo, divorciados, perso-
nas dependientes y aquellos cuyas viviendas presentan barreras de acceso al exterior mas importantes, es decir, aquellos que
viven en peores condiciones objetivas (Tabla 2.6). De manera que los mayores defienden su autonomia, pero con limitacio-
nes, cuando la vivienda no es apropiada o la autonomia funcional estd comprometida, los mayores ya no quieren seguir
viviendo de esta manera, lo hacen inducidos por las motivaciones de sus hijos u otros familiares. La edad, la viudedad, que
son hechos sobrevenidos, son los que reducen la importancia de las preferencias personales a favor de otras opciones como
motivo para vivir en soledad.



TABLA 2.5.
Motivo principal para vivir solo/a

Motivos %

Porque lo prefiere 156

Porqué enviudd 59,4

Hijos/familiares prefieren que cada uno viva en su casa 58

Porque sus hijos se han independizado 6,3

Porque no tiene hijos o familiares 51

Se divorcié/Se separ6 30

Otros 2.8

Ns/Nc 19

N) (429)

TABLA 2.6.
Motivo principal para vivir solo/a segun variables sociodemogréficas
Porcentajes horizontales Lo prefiere Ha perdido Los Otros (N)
a su pareja familiares
no quieren

SEXO
Hombres 19,8 70,8 57 38 (106)
Mujeres 14,6 76,8 6,0 25 (315)
EDAD
De 65 a 74 afios 16,9 754 55 22 (183)
De 75 a 84 afios 15,6 73,7 6,7 39 (179)
85 0 mas afios 13,6 79,7 51 17 (59)
HABITAT
Rural 10,0 86,0 0 40 (50)
Rural intermedio 9,9 83,1 2,8 42 (71)
Urbano 18,3 71,7 7.7 23 (300)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 16,7 76,7 3,3 3,3 (30)
Sin estudios 141 789 49 21 (142)
Estudios Primarios 155 73,0 8,6 29 (174)
Secundaria 0 mas 20,0 729 29 43 (70
ESTADO CIVIL
Soltero/a 388 36,7 82 16,3 (49)
Viudo/a 12,0 825 47 9 (342
Divorciado/a o Separado/a 241 58,6 17,2 0 (29)
SEXO
Si 152 76,0 59 29 (409)
No 375 50,0 12,5 0 (8)
DIFICULTADES PARA AHORRAR A FIN DE MES
Mucha dificultad 149 76,4 74 14 (148)
Bastante dificultad 17,7 734 5,6 3.2 (124)
Poca o ninguna dificultad 16,0 75,7 42 472 (144)
NS/NC 0 80,0 20,0 0 (5)
TRAYECTORIA LABORAL ANTERIOR
Continua 16,9 728 59 43 (254)
Discontinua 20,3 78,0 17 0 (59)
No ha trabajado 105 80,0 84 11 (95)
NS/NC 154 76,9 77 0 (13)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVA
Bueno o muy bueno 16,6 754 5,0 3,0 (199)
Regular 14,6 775 6,0 20 (152)
Malo o muy malo 171 70,0 8,6 43 (70)
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TABLA 2.6.
Motivo principal para vivir solo/a segun variables sociodemograficas. (Continuacion)

Porcentajes horizontales Lo prefiere Ha perdido Los Otros (N)
a su pareja familiares
no quieren

AUTONOMIA FUNCIONAL

No necesita ayuda 151 774 56 2,0 (305)
Es dependiente 11 722 1,1 5,6 (18)
Discapacitado 19,6 68,5 6,5 54 (92)

BARRERAS ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA Y EL EXTERIOR

Vive en altura, no tiene ascensor

y las escaleras estan en malas condiciones 135 73,0 10,8 2,7 (37)
Vive en altura y no tiene ascensor 20,8 73,6 38 19 (53)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 152 76,2 54 32 (315)
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO

Fijo 143 771 53 34 (266)
Movil 20,0 72,0 8,0 0 (25)
Fijo y movil 16,9 76,1 56 14 (711)
No tiene 20,3 6738 85 34 (59)
Total 159 753 59 29 (421)

2.1.2. Personas que residen temporalmente en otras viviendas

En la encuesta, el 5,3% de los mayores afirma estar residiendo de forma temporal en una vivienda en la que no reside habi-
tualmente (Tabla 2.7), la proporcidn es algo mas alta entre las mujeres (5,7%) que entre los hombres (4,8%). La encuesta
de mujeres mayores del Instituto de la Mujer (Pérez Ortiz, 2003) utiliza un concepto parecido y arroja una proporcion algo
mas elevada: 6,5% de todas las mujeres mayores. La mayoria de los que viven de forma temporal son mujeres con menos
de 80 afos, aunque la probabilidad de vivir en rotacion sea mayor a partir de esta edad y, sobre todo, a partir de los 85 afios;
son viudos, de hecho la viudedad es uno de los principales factores que determinan la adopcion de esta pauta residencial
(Pérez Ortiz, 2002: 70; Rodriguez Rodriguez, 2002: 101); residen en hébitat urbano, no manifiestan dificultades econdmicas,
tienen un estado de salud relativamente bueno, aungue la posibilidad de vivir en rotacién aumenta cuando la salud se per-
cibe como mala 0 muy mala. También aunque la mayoria no necesitan ayuda para las actividades de la vida diaria, la pro-
babilidad de entrar en rotacion es mayor para quienes si la necesitan, sobre todo, si son dependientes (Bazo y Maiztegui,
1999: 66). No obstante, la informacion que se desprende de la encuesta no confirma la idea de que la persona mayor que
rota entre domicilios es “por definicion, una persona fragil y de riesgo” (Moya y Barbero, 2003: 90). Otras caracteristicas per-
sonales como el nivel de estudios o el habitat establecen diferencias menos claras; la situacion econdmica actda de una
forma inesperada y es que las estancias temporales corresponden, sobre todo, a personas que expresan poca o ninguna difi-
cultad para ahorrar a fin de mes. De manera que lo que desencadena esta situacion es, sobre todo, la necesidad de ayuda
para las actividades de la vida diaria y la mala salud; pero para una parte importante de los mayores que viven en rotacion,
la edad elevada y la viudedad son motivos suficientes para adoptar esta forma de cohabitacién alterna. Quiza por esta razon,
los motivos que justifican la estancia temporal son fundamentalmente estar de visita o pasar una temporada (el verano, por
la fecha de realizacion del trabajo de campo). Le sigue en importancia la razon de evitar la soledad, mientras que otras razo-
nes que implican mayor obligatoriedad, son menos frecuentes (Tabla 2.8). De forma que es muy probable que a la rota-
cién por motivos estrictos de salud o de pérdida de autonomia funcional, efectivamente, se esté afiadiendo una pauta dife-
renciada de rotacion social que se produzca fundamentalmente por una bisqueda de compafiia o de sociabilidad con per-
sonas con las que no se comparte habitualmente el domicilio (Pérez Ortiz, 2003). También es muy probable que, aunque
todavia los problemas de salud no se hayan manifestado, la vivienda en rotacion actue en prevencion o como estrategia de
vigilancia ante la eventualidad de que pudieran producirse.

Quizéa esta mezcla de situaciones es lo que explica que la vivienda en rotacion no suponga variaciones notables en la
experiencia de los distintos estados de animo y en el grado de satisfaccion con la vida en general o con facetas signifi-
cativas de la experiencia de los mayores (Tabla 2.9). Tan s6lo la frecuencia con la que se presentan los sentimientos de
soledad y, sobre todo, el aburrimiento marcan distancias claras entre estas personas y quienes residen habitualmente en



su propio domicilio. En plena concordancia con estas apreciaciones, los mayores que viven temporalmente en otras
viviendas también se muestran menos satisfechos con sus actividades de ocio o con la manera en que utilizan su tiem-
po. Una diferencia a tener en cuenta es que estas personas valoran mas que el comudn de los mayores la ayuda que pres-
tan a otras personas, de manera que en esta pauta de convivencia parece que existe un intercambio de servicios entre
los mayores y las personas con las que conviven temporalmente. Es decir, que los mayores que rotan entre domicilios no
son receptores pasivos de apoyo y servicios, sino que su integracion en el nuevo ambito familiar se realiza también
mediante su aportacion activa.

TABLA 2.7.

Personas que viven temporalmente en otras viviendas y personas que viven
permanentemente en la misma vivienda segun caracteristicas sociodemograficas

Permanente Temporal Total Probabilidad
de vivir
temporalmente
en otra vivienda
SEXO
Hombres 429 38,7 42,7 09
Mujeres 57,1 61,3 57,3 11
EDAD
De 65 a 74 afios 56,0 38,7 55,1 07
De 75 a 84 afios 348 49,1 355 14
85 0 mas afios 9,2 12,3 94 13
HABITAT
Rural (menos de 2.000 habitantes) n7 123 1.8 1,0
Rural intermedio (de 2.000
a 10.000 habitantes) 175 123 172 07
Urbano (10.000 o mas habitantes) 70,8 755 710 11
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a (no sabe leer ni escribir) 6,6 28 6,4 04
Sin estudios 333 36,8 334 11
Estudios primarios 404 40,6 404 1,0
Secundaria 0 mas 18,7 179 18,7 10
ESTADO CIVIL
Soltero/a 6,0 19 58 03
Casado/a o conviviendo en pareja 54,1 330 53,0 0,6
Viudo/a 372 632 38,6 16
Divorciado/a o Separado/a 2,7 19 2,6 0,7
DIFICULTAD PARA AHORRAR
A FIN DE MES
Mucha dificultad 329 19,6 322 0,6
Bastante dificultad 29,3 299 294 1,0
Poca o ninguna dificultad 36,0 484 36,7 13
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 49,1 40,2 48,7 08
Regular 371 423 373 11
Malo 0 muy malo 138 175 140 13
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 728 62,3 722 09
Es dependiente 10,1 16,0 10,4 15
Necesita ayuda,
pero no es dependiente 158 21,7 16,1 13
DISPOSICION DE TELEFONO
Fijo 65,2 50,5 64,5 08
Movil 4,6 20,6 54 38
Fijo y movil 223 16,5 22,0 07
No tiene 79 124 8,1 15
(N) (1.901) (106) (2.007)
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TABLA 2.8.
Motivo principal para residir temporalmente en otra vivienda

Motivos %
Esta de visita 0 para pasar el verano 50,5
Para ayudar a un hijo/a u otro familiar 52
Porque tengo que hacer una visita al médico o pruebas 52
Condiciones de la casa 52
Por su estado de salud 93
Porque no le gusta estar solo/sola o sus familiares no quieren que lo esté 16,5
N.C. 82
(N) 97)
TABLA 2.9.

Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales
para las personas que viven temporalmente en otras viviendas
y para quienes viven permanentemente en la misma vivienda

Permanente Temporal Total
ESTADOS DE ANIMO
(% A MENUDO + ALGUNAS VECES)
Alegre 87,0 804 86,7
Feliz 88,5 82,5 88,2
llusionado/a 79,7 74,2 79,5
util 84,1 814 84,0
Aburrido/a 331 46,4 338
Deprimido/a 385 40,2 38,6
Intranquilo/a 429 474 432
Triste 428 474 43,0
Solo/a 29,2 371 29,6
GRADO DE SATISFACCION CON ...
(% MUY + BASTANTE SATISFECHO/A)
Salud 63,6 54,6 63,1
Relaciones de pareja 52,7 351 51,8
Relaciones familiares 927 959 928
Relaciones con amigos 88,0 88,7 88,0
Situacion econémica 547 58,8 55,0
Vivienda 88,2 87,6 88,2
Entorno residencial 89,8 938 90,0
Actividades de ocio 61,5 50,5 61,0
Apoyo que presta 785 86,6 789
Apoyo que recibe 70,6 75,3 70,9
Vida en general 674 59,8 67,0
La forma en que emplea el tiempo 81,8 75,3 81,5

Hasta el momento parece probado que las formas de convivencia de los mayores responden cada vez menos a razones impe-
rativas derivadas de aspectos materiales o de otros relacionados con el estado de salud. La conclusién podria ser que la forma
concreta que adopten los hogares de los mayores dependera cada vez mas de sus preferencias individuales o, de otra forma,
que los mayores son cada vez mas libres de escoger su forma de vida en la vejez. Sin embargo, junto a las preferencias de los
mayores actuan las de sus familiares mas proximos y también, mas alla de los materiales, factores que tienen que ver con
valores y normas sociales que pueden constrefiir las conductas individuales con igual o mayor fuerza que los materiales.

2.2. Relaciones de pareja

La importancia de las relaciones conyugales en la vejez se ha destacado tanto desde la gerontologia clasica como desde
enfoques mas recientes y en relacion con las nuevas formas de vivir la vejez. Una pareja proporciona a personas de todas



las edades compafiia e intimidad, pero en los mayores, en la medida que otras relaciones faltan o se han alejado fisica y
quiza emocionalmente, la pareja puede ser la fuente primordial (Scott y Wenger, 1996: 223). En la vejez, ademas, la pare-
ja desempefia otras funciones, particularmente es importante para afrontar los problemas de dependencia (Askham,
1996: 138); aunque uno de los conyuges presente dificultades para desenvolverse en la vida cotidiana, el apoyo del otro
puede permitir mantener la autonomia con respecto a los miembros mas jovenes de la familia (Sanchez del Corral y
Sancho, 2004: 46). Pero, ademas, la nueva concepcion de la vejez como tiempo de expansion y autorrealizacion hace que
sea mas importante la presencia del conyuge (Caradec, 2001: 76), fundamentalmente por la posibilidad de compartir
actividades. Probablemente estas funciones explican la elevada satisfaccion que las relaciones conyugales proporcionan
a los mayores. Tan sélo unos cuatro de cada cien manifiestan insatisfaccién en distintos grados, de manera que parece
que es cierto que la mayoria de las parejas mayores son felices con sus matrimonios (Quirouette & Gold, 1992). En el
avance de la gerontologia y los analisis de la familia se han elaborado distintas explicaciones para esta constatacion. A
continuacion recogemos tres de ellas: la primera procede de la Psicologia y, mas concretamente de la teoria del apren-
dizaje social; la segunda es la conocida con la expresion de curva de satisfaccion conyugal y, por fin lo que vamos a deno-
minar la hipétesis de la androginia o de la aproximacion de las formas de pensar actuar y sentir de hombres y mujeres
mayores a medida que envejecen.

La teoria del aprendizaje social se basa en la tesis de que las opiniones, actitudes y valores de las personas que mantie-
nen vinculos de apego, se van haciendo cada vez mas similares porque en nuestro comportamiento cotidiano tendemos
a imitar las conductas de esas personas a las que estamos estrechamente unidos (Schaie & Willis, 2003: 2324). SegUn
esta teoria, dentro de una pareja y, sobre todo, si la vida coman ha sido buena, los dos miembros no s6lo comparten una
historia de afios y acontecimientos vividos en comun, sino que esa misma historia ha hecho que esas dos personas se
parezcan mas. De esta forma, al compafiero o compafiera, mucho mas cuanto mas dure la relacion, no une sdlo la his-
toria comun, sino también las similitudes en las formas de pensar, actuar o sentir. Esta situacion reduciria extraordina-
riamente las posibilidades de conflicto y aumentaria las de solidaridad y compafierismo entre los miembros de la pare-
ja. En la teoria del aprendizaje social no es la edad de los cdnyuges la que favorece la satisfaccién con las relaciones, lo
verdaderamente importante es la duracion del matrimonio.

TABLA 2.10.

Grado de satisfaccion con las relaciones de pareja
Grado de satisfaccion %
Muy satisfecho 459
Satisfecho 49,1
Regular 3,0
Insatisfecho 7
Muy insatisfecho 4
NS/NC 10
(N) (1.031)

La segunda explicacion procede de la curva de la satisfaccion marital, segun la cual la satisfaccidn con las relaciones de pare-
ja varia a lo largo del ciclo de vida familiar (Morgan & Kunkle, 1996: 229 y ss.). La curva toma los valores mas altos, obvia-
mente, en los momentos inmediatamente posteriores a la formacion de la pareja, es decir, cuando la familia se encuentra en
la fase de nido sin usar. La llegada de los hijos, o sea la fase de expansion de la familia, reduce la satisfaccion, sobre todo entre
las mujeres. Es ldgico porque el nacimiento de los hijos implica exigencias econémicas y de carga de trabajo. Pero, ademas,
esta nueva fase del ciclo vital de la familia conlleva una transformacion en las relaciones entre los miembros de la pareja, que
deben ajustarse a sus nuevos roles como padres y madres y definir un nuevo reparto de tareas y, probablemente, de autori-
dad. La llegada de los hijos puede significar también la separacion definitiva de los roles masculino y femenino dentro de la
pareja, asignando a las muijeres el rol definitivo y muy absorbente de madres, mientras que para los varones su definicion
como padres produce cambios menos sustanciales en sus vidas. Es una especie de bajada a la realidad de las mujeres con res-
pecto a las funciones femeninas, que no se produce de la misma manera entre los varones y que puede resultar en tensiones
personales y entre los dos miembros de la pareja. Cuando los hijos son adolescentes es posible que se reduzca la carga de
trabajo, pero pueden aumentar los momentos de tensidn; la tension se reduce cuando los hijos abandonan la familia de ori-
gen, es decir, en la fase de nido vacio o familia postparental.
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El aumento de la satisfaccion en las relaciones matrimoniales cuando los hijos abandonan el hogar puede explicarse por la dis-
minucion de la carga de trabajo, que se acompafia de una liberacion del tiempo que puede abrir paso a la realizacion de ta-
reas en comun que sirvan para afirmar la relacién matrimonial. Ademas, esta disminucion de la carga de trabajo puede redu-
cir la conflictividad potencial en relacion al reparto de tareas entre hombres y muijeres. Por ltimo, la emancipacion de los hijos
no sélo mitiga las tensiones con ellos, sino también las que pueden producirse entre los miembros de la pareja, con respecto a
la educacion o al reparto de tareas entre hombres y mujeres (Schaie & Willis (2003: 150). La situacion de nido vacio confron-
ta a los padres de nuevo con los roles de marido y mujer; en ocasiones esa vuelta a la realidad puede revelar que la relacion
ha perdido su fundamento y que la pareja tiene ya poco en coman; en casos extremos podria conducir a una separacion o un
divorcio al que podriamos denominar de nido vacio o postparental, que es aquel que se produce cuando los hijos se marchan
de casa y que puede venirse gestando afios atras, pero se ha ido aplazando por no dafiar la educacion o la sensibilidad de los
hijos. Parece, sin embargo, que lo mas habitual es que la relacién amorosa renazca y este renacer produzca gran satisfaccion
a los dos miembros de la pareja (Schaie & Willis, 2003: 157). Las criticas a la curva de satisfaccion marital son recurrentes, se
ha sefialado que es posible que sdlo se cumpla entre personas con niveles educativos y de ingresos elevados (Schaie & Willis,
2003: 150). También es cierto que la curva sélo alcanza sus Ultimas fases en matrimonios que han durado mucho, si sélo se
produce en éstos, la mejora de la calidad de las relaciones no seria tal y sélo reflejaria la supervivencia de los matrimonios mejor
avenidos o, como mucho, la calidad de los matrimonios que han durado mucho (Schaie & Willis, 2003: 158).

Quiza por la novedad histérica de esta fase del curso vital, tradicionalmente se pensaba que el nido vacio era una situa-
cién negativa para los miembros de la pareja y, sobre todo, para las mujeres. Sin embargo, la emancipacion de los hijos
también puede conducir a un sentimiento de logro o de éxito en los padres por haber sido capaces de completar la tarea
que se habian impuesto unos afios antes y que consideran como una de las obligaciones de la vida, la de reproducirse
no sélo fisicamente sino también socialmente en individuos plenamente independientes y capaces de desenvolverse en
la vida como adultos. Si las madres son las que mas sufren con la partida de los hijos, porque la mayoria centraron sus
vidas en el ejercicio de este rol, también son las que méas se benefician por la disminucion de su carga de trabajo, de
manera que en realidad, “la mayoria de las mujeres no temen al nido vacio, lo estan deseando” (Schaie & Willis, 2003:
157). En Espafia, se ha comprobado que la permanencia en la vivienda de hijos adultos reduce la satisfaccion de las muje-
res mayores con las relaciones matrimoniales y con la vida en general, aunque también reduce los sentimientos de sole-
dad. A los motivos sefialados, se puede afiadir ahora otro de oportunidad normativa, y es que estas mujeres pueden con-
siderarse demasiado mayores para estar criando hijos, es decir, que perciban que sus vidas Y, sobre todo, las de sus hijos
estan en discrepancia con las normas y el calendario social de emancipacion (Pérez Ortiz, 2003).

También es posible buscar una explicacion en lo que hemos denominado la hipétesis de la androginia, segun la cual, a medi-
da que las personas envejecen, emerge la parte suprimida de sus personalidades, de forma que los hombres pueden mos-
trar conductas que en otros momentos de la vida habrian sido consideradas femeninas y, al contrario, las mujeres pueden
mostrar méas rasgos masculinos, sin temor a las sanciones sociales que recibirian las personas mas jovenes (Schaie & Willis,
2003: 271). Si esa hipdtesis es cierta, es posible que, en la medida en que los rasgos de las personalidades de hombres y
mujeres se van asimilando al ir cumpliendo afios, las relaciones de pareja sean menos asimétricas y el grado de satisfaccion
de sus miembros mejore. Las nuevas formas de entender las relaciones familiares y de pareja que favorecen los aspectos
mas emotivos, aunque hayan tenido como principales protagonistas a personas mas jovenes, pueden haber llegado a los
mayores por “contagio generacional”, reforzando los efectos de la hip6tesis de la androginia. En la propuesta de Schaie &
Willis, precisamente la transicion postparental, es decir, la marcha de los hijos, favorece esta aproximacion de hombres y
mujeres. En ese momento, es posible que los hombres descubran sus sentimientos de crianza y sensibilidad estética, mien-
tras que las mujeres desvelen cualidades asertivas y competitivas, que son mas propias de los hombres. El corolario de la
hip6tesis no implica una inversion de los roles de género, sino “un mayor equilibrio (androginia) que permite a hombres y
mujeres expresar estilos de personalidad que se ajustan a las necesidades y circunstancias del individuo, en lugar de estar
gobernados por los estereotipos sexuales impuestos por la sociedad” (Schaie & Willis, 2003: 271).

Sabemos menos con respecto al contenido de las relaciones conyugales, es decir, qué es lo que esperan y qué es lo que reci-
ben los miembros de la pareja. Caradec (1997), a partir de una encuesta realizada a parejas que se formaron después de la
jubilacién, estima que no todos definen su relacién en términos de compafiia o amistad. Muchos de ellos consideran que el
amor es patrimonio exclusivo de la juventud y que en la vejez so6lo es posible encontrar amistad o compafiia, aunque este
sentimiento, mas sereno y menos enfocado al sexo, pueda ser mas satisfactorio o preferible al recuerdo que conservan de sus
amores de juventud. Otras personas mayores, sin embargo, no encontraron diferencia alguna entre los amores de entonces
y los de ahora. Los cambios en la relacion entre vejez, amor y sexo posibilitan esta consideracion de las relaciones conyuga-
les. Y es que en los momentos actuales, ya no se considera que la vejez y el amor sean incompatibles, segiin Caradec (2001:



35), dos factores lo han hecho posible: en primer lugar, la difusion de la ética de la realizacion personal y la reclasificacion de
la tercera edad en edad adulta, para la que el amor y el sexo si estan permitidos. EI segundo factor es la norma de tolerancia
frente a distintas formas de vida y concepciones vitales en las que se incluyen las relaciones amorosas y las sexuales, que se
consideran socialmente legitimas en sus diversas formas y a todas las edades (Meil, 2005).

Las aportaciones que recogen Schaie y Willis reconocen las diferencias de género en la apreciacion de las relaciones matri-
moniales, puesto que aunque son los hombres los que se muestran mas satisfechos con el matrimonio en las edades mas
altas (2003: 93), la compariia que proporciona el conyuge parece especialmente significativa para las mujeres. Esta aporta-
cion permite matizar visiones més tradicionales segun las cuales el matrimonio beneficia més a los hombres (Bengtson et al.,
1990; Scott y Wenger, 1996: 223). Aunque para todos ellos tras la jubilacion aumentan las actividades conjuntas, los hom-
bres cuando se jubilan aumentan también sus actividades de ocio en solitario, mientras que las mujeres las reducen cuando
se jubila el marido e incrementan las actividades con él (Schaie & Willis, 2003: 254). En nuestra muestra, las diferencias entre
hombres y mujeres son muy sutiles, para unos y otras la satisfaccion es muy elevada, pero en las mujeres es algo mas redu-
cida, sobre todo en el valor extremo de los muy satisfechos, donde se clasifican practicamente la mitad de los hombres y el
42,2% de las mujeres (Tablas 2.11 y 2.12). La distincion entre hombres y mujeres revela ademas, que la edad reduce la satis-
faccion con las relaciones matrimoniales entre los hombres, pero no entre las mujeres. Las mujeres analfabetas muestran un
grado de insatisfaccion bastante notable. La presencia de los hijos es perturbadora en el caso de las mujeres, pero no en el de
los hombres. Con respecto al estado de salud, la percepcion subjetiva es mas significativa en el caso de las mujeres, las muje-
res dependientes también se muestran menos satisfechas que las demas; en los hombres no influye tanto la dependencia
como estar situado en esa zona intermedia de los que necesitan ayuda para algunas actividades de la vida diaria, pero no son
dependientes. De la misma forma, las relaciones matrimoniales son mas sensibles a la situacion econémica en el caso de las
mujeres que en el de los hombres.

TABLA 2.11.

Grado de satisfaccion con las relaciones de pareja segun
variables sociodemograficas. Ambos sexos

Ambos sexos Muy Satisfecho Regular, (N)

satisfecho/a poco o nada
Satisfecho/a

EDAD

De 65 a 74 afios 47,7 48,3 4,0 (704)

De 75 a 84 afios 444 514 42 (286)

85 0 mas afios 323 61,3 6,5 (31)

HABITAT

Rural 458 49,2 50 (120)

Intermedio 50,0 45,9 41 (194)

Urbano 454 50,6 4,0 (707)

NIVEL DE ESTUDIOS

Analfabeto/a 38,2 49,1 127 (55)

Sin estudios 44,0 53,0 3,0 (332)

Estudios primarios 478 485 3,6 (412)

Secundaria 0 mas 50,5 453 42 (212)

FORMAS DE CONVIVENCIA

Pareja 475 49,1 33 (692)

Pareja e hijo/s 445 48,7 6,8 (263)

Otras 40,9 57,6 15 (66)

ESTADO DE SALUD SUBJETIVO

Bueno o muy bueno 51,1 46,5 25 (523)

Regular 444 50,9 47 (381)

Malo 0 muy malo 31,6 59,0 94 un

DIFICULTADES PARA AHORRAR

A FIN DE MES

Mucha dificultad 449 48,1 7,0 (316)

Bastante dificultad 435 532 32 (310)

Poca o ninguna dificultad 499 478 24 (381)
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TABLA 2.11.

Grado de satisfaccion con las relaciones de pareja segin
variables sociodemogréaficas. Ambos sexos. (Continuacion)

Ambos sexos Muy Satisfecho Regular, (N)
satisfecho/a poco o nada
Satisfecho/a

AUTONOMIA FUNCIONAL

No necesita ayuda 473 49,1 3,6 (855)

Dependiente 45,0 45,0 10,0 (40)

Discapacitado 38,9 549 6,2 (13)

Total 46,3 49,6 41 (1.021)
TABLA 2.12.

Grado de satisfaccion con las relaciones de pareja segun variables demograficas.
Hombres y mujeres

Hombres Mujeres
Muy Satisfecho Regular, (N) Muy Satisfecha Regular, (N)
satisfecho poco o satisfecha poco o
nada nada
satisfecho satisfecha

EDAD

De 65 a 74 afios 52,7 454 19 (366) 42,3 51,5 6.2 (338)
De 75 a 84 afios 457 51,6 27 (186) 42,0 51,0 7,0 (200)
85 0 mas afios 304 652 43 (23) 375 50,0 125 (8)
HABITAT

Rural 484 484 32 (62) 431 50,0 6,9 (58)
Intermedio 56,4 416 20 (201) 430 50,5 6.5 (93)
Urbano 481 498 22 (412) 417 51,9 6.4 (295)
EDAD

Analfabeto/a 46,2 50,0 38 (26) 310 483 20,7 (29)
Sin estudios 437 537 26 (190) 444 52,1 35 (142)
Estudios primarios 55,5 43,6 9 (220) 391 542 6,8 (192
Secundaria 0 mas 50,7 46,3 30 (134) 50,0 43,6 64 (78)
Pareja 499 48,3 18 (381) 447 50,2 51 (311)
Pareja e hijo/s 50,0 46,9 31 (160) 359 51,5 12,6 (203)
Otras 441 529 29 (34) 375 625 0 (32)
EDAD

Bueno o muy bueno 50,7 478 15 (337) 51,6 441 43 (186)
Regular 50,8 45,6 36 (195) 37,6 56,5 59 (186)
Malo o muy malo 349 62,8 23 (43) 297 56,8 135 (74)
EDAD

Mucha dificultad 50,3 459 38 (183) 37,6 51,1 1,3 (133)
Bastante dificultad 494 48,2 24 (170) 364 59,3 43 (140)
Poca o ninguna dificultad 49,3 49,8 9 (213) 50,6 452 42 (168)
EDAD

No necesita ayuda 49,7 48,3 2,0 (499) 438 50,3 59 (356)
Dependiente 52,2 478 0 (23) 353 412 235 (17)
Discapacitado 429 50,0 71 (42) 36,6 57,7 56 (711)
Total 49,6 48,2 23 (575) 42,2 51,3 6,5 (446)

La calidad de las relaciones matrimoniales es muy significativa para las mujeres, se relaciona con una experiencia mas
frecuente de todos los sentimientos positivos, las protege con bastante eficacia de la presencia de los negativos y se rela-



ciona estrechamente con el grado de satisfaccion de toda la serie de aspectos vitales propuestos, salvo con respecto a
las relaciones familiares, que parecen ser bastante independientes de éstas (Tabla 2.13). Es como si las mujeres valora-
sen mas ese circulo de intimidad que forman con sus parejas y fueran capaces de separarlo con mayor facilidad del resto
de su familia. La informacion de la ECVM-04 corrobora la correlacion que se produce en las mujeres entre unas relacio-
nes matrimoniales muy satisfactorias, la satisfaccion con las actividades de ocio, la forma en que utilizan su tiempo.
También se relaciona de manera significativa con el sistema de apoyo que las rodea, tanto en su expresion de apoyo reci-
bido como en la del que ellas prestan a otras personas. En los hombres, el efecto de unas relaciones matrimoniales muy
satisfactorias, es mas selectivo; en los hombres producen sobre todo mas ganas de hacer cosas, protegen contra los sen-
timientos depresivos, contra la tristeza y el aburrimiento y proporcionan mas sentimientos de utilidad. Mejoran la satis-
faccion con la forma en que usan su tiempo, con su situacion econdmica, con las actividades de ocio, con el apoyo que
prestan a otras personas, pero no con el que reciben y, como en las mujeres, mejoran muy sustancialmente la satisfac-
cién con la vida en general. Caradec (2001: 75-76) destaca la importancia de las tareas compartidas por los miembros de
la pareja como base de la satisfaccion conyugal, no tanto en el reparto de las tareas domésticas que no cambia de forma
sustancial tras la jubilacion —ya sabemos que este es uno de los &mbitos mas resistentes al proceso de igualdad entre
hombres y mujeres (Harding, 1996: 16), sino sobre todo por lo que se refiere a las actividades de ocio. En primer lugar,
las parejas deben optar en privilegiar las actividades que se realizan dentro de los limites del hogar compartido o las que
se realizan en el exterior y, con respecto a éstas, si desean realizar todas o la mayoria de sus actividades en comuin o0 mas
hien reservarse tiempos de salida individuales. Segtin Caradec, muchas insatisfacciones con las relaciones de pareja que
se manifiestan en la vejez nacen de la divergencia de actitudes y expectativas con respecto a las actividades de ocio en
la vejez. En los casos extremos podria ser verdad la afirmacion de Bernard (1972) de que en cada relacion de pareja exis-
ten en realidad dos mundos, el de ella y el de €l, con diferentes expectativas, responsabilidades y presiones. Sin embar-
go, el que es quiza el efecto més claro de la calidad de las relaciones conyugales sobre la experiencia cotidiana de los
mayores, la reduccion de la frecuencia con la que se experimentan sentimientos de soledad, hombres y mujeres presen-
tan perfiles bastante similares.

TABLA 2.13.

Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales segun
el grado de satisfaccion con las relaciones de pareja

Muy Satisfecho Regular, Total | (N)
satisfecho poco o nada
HOMBRES
Feliz 96,5 94,6 69,2 950 | (546)
llusionado 89,1 84,8 538 86,3 | (496)
Estados de Deprimido 154 274 30,8 21,6 (124)
animo (% a Alegre 93,7 90,3 69,2 915 | (526)
menudo + Triste 204 28,9 46,2 250 | (144)
algunas Aburrido 17,2 253 385 216 | (124)
veces) Intranquilo 326 329 231 325 (187)
Util 89,1 852 76,9 87,0 | (500)
Solo 70 10,8 95 95
Relaciones familiares 98,2 98,2 769 97,7 (562)
Relaciones con amigos 94,0 91,3 84,6 925 (532)
Grado de La forma en que emplea el tiempo 90,2 859 615 875 | (503)
satisfaccion Situacién econémica 709 58,8 385 64,3 | (370)
con ... (% Vivienda 951 91,0 76,9 92,7 | (533)
muy + Entorno residencial 94,0 89,5 84,6 917 | (527)
bastante Actividades de ocio 73,7 67,1 84,6 70,8 (407)
satisfecho) Apoyo que presta 839 794 615 812 | (467)
Apoyo que recibe 76,5 751 69,2 757 | (435)
Salud 719 71,5 69,2 77 | (412)
Vida en general 83,2 715 385 76,5 | (440)
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TABLA 2.13.

Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales segun
el grado de satisfaccion con las relaciones de pareja. (Continuacion)

Muy Satisfecho Regular, Total | (N)
satisfecho poco o nada
MUJERES
Feliz 952 89,1 51,7 892 | (398)
llusionada 931 821 58,6 852 | (380)
Estados de Deprimida 271 50,7 793 426 | (190)
animo (% a Alegre 920 86,0 58,6 86,8 (387)
menudo + Triste 29,3 53,7 86,2 455 | (203)
algunas Aburrida 19,7 323 69,0 294 (131)
veces) Intranquila 383 51,5 793 478 | (213)
util 91,0 85,6 793 874 | (390)
Sola 85 20,1 177
Relaciones familiares 98,4 96,9 75,9 96,2 | (429)
Relaciones con amigos 95,7 89,5 55,2 89,9 | (401)
Grado de La forma en que emplea el tiempo 92,0 80,3 55,2 836 | (373)
satisfaccion Si.tl_Jacic')n economica 69,1 50,7 27,6 570 | (254)
con ... (% Vivienda 957 84,7 724 886 | (395)
muy + Entorno residencial 96,3 85,2 82,8 89,7 | (400)
bastante Actividades de ocio 63,3 57,2 414 58,7 | (262)
satisfecha) Apoyo que presta 814 72,9 69,0 76,2 | (340)
Apoyo que recibe 79,8 725 62,1 749 | (334)
Salud 69,1 555 379 60,1 | (268)
Vida en general 72,9 65,5 31,0 664 | (296)
AMBOS SEXOS
Feliz 96,0 92,1 571 925 | (944)
llusionado/a 90,7 83,6 57,1 858 | (876)
Estados de Deprimido/a 20,1 379 64,3 308 | (314)
animo (% a Alegre 93,0 883 61,9 894 | (913)
menudo + Triste 239 40,1 738 340 | (347)
algunas Aburrido/a 18,2 285 59,5 25,0 (255)
veces) Intranquilo/a 349 413 61,9 392 | (400)
util 89,9 854 78,6 872 | (890)
Solo/a 7,6 15,0 131 13,3
Relaciones familiares 98,3 97,6 76,2 97,1 | (991)
Relaciones con amigos 947 90,5 64,3 914 (933)
Grado de La forma en que emplea el tiempo 90,9 834 57,1 858 | (876)
satisfaccion Situacion econémica 70,2 55,1 31,0 611 | (624)
con ... (% Vivienda 953 88,1 738 909 | (928)
muy + Entorno residencial 94,9 875 83,3 908 | (927)
bastante Actividades de ocio 69,6 62,6 548 65,5 (669)
satisfecho/a) Apoyo que presta 82,9 76,5 66,7 790 | (807)
Apoyo que recibe 778 739 64,3 753 | (769)
Salud 70,8 64,2 47,6 66,6 | (680)
Vida en general 791 68,8 333 721 | (736)

La encuesta también ha investigado la opinion de los mayores con respecto a la posibilidad de establecer nuevas relaciones
sentimentales en la vejez, lo que se pedia a los entrevistados era que juzgasen la oportunidad de que los mayores que no
estén casados mantengan relaciones sentimentales con otras personas. El resultado es que la opinion se divide aproximada-
mente en tres partes iguales. Un primer tercio las aprueba, a otro tercio le resultan indiferentes, y el Gltimo se reparte entre
quienes las desaprueban (24,0%) y quienes no contestan (6,3%). La cuestion, o bien presenta ambigtiedades morales, o exis-
te alguin tabu entre los mayores para hablar abiertamente de esta posibilidad porque el porcentaje de no respuesta es relati-
vamente alto, aungue menor gue cuando se pregunta por cuestiones financieras (Tablas 2.14, 2.15 y 2.16). De hecho, aun-
que no conocemos el nimero de personas de 65 0 mas afios que mantienen relaciones sentimentales, si sabemos que el



matrimonio entre personas mayores es poco frecuente. En 2004, 2.922 hombres y 857 mujeres de 60 0 méas afios contraje-
ron matrimonio. El desequilibrio entre los dos sexos nos indica que los hombres tienden a casarse con mujeres mas jovenes.
Las pautas de matrimonio son distintas también en otros aspectos, los hombres que contrajeron matrimonio eran, sobre todo,
divorciados (42,5%); entre las muijeres, sin embargo, la mayor parte (39,4%) contraian nupcias por primera vez. La posibili-
dad de que una relacién sentimental se formalice con un lazo matrimonial presenta una variedad de obstaculos que los
mayores deben salvar. Desde el punto de vista individual, el matrimonio ya no implica la pérdida de los derechos en el siste-
ma de pensiones, lo que facilita las nupcias, sobre todo de los solteros. La situacion es mas compleja para las personas que
tienen hijos, por cuestiones financieras relacionadas con la herencia, y también por la recomposicién de los lazos familiares
con el nuevo conyuge y sus familiares. Aunque en Espafia, las segundas nupcias de personas mayores no son muy frecuen-
tes, en otros paises de nuestro entorno donde el fendmeno esta més extendido se han sefialado estas dificultades de rela-
cion; también se ha destacado, una vez mas, el predominio de la linea materna, de manera que cuando una pareja mayor
contrae matrimonio, suele ser la esposa la que integra al nuevo cényuge en su familia. De manera que para los esposos el
coste del matrimonio en edades més altas es mayor que para las mujeres. Caradec (2001: 76) describe la manera en que las
parejas que se forman en la vejez sortean algunas de las dificultades asociadas al matrimonio o, mas bien, a este empareja-
miento tardio, una de las estrategias consiste en conservar cada uno su vivienda independiente, organizando la convivencia
de forma alterna (viven siempre juntos, pero cada temporada en uno de los hogares) o intermitente (viven separados y pasan
temporadas juntos en uno u otro domicilio). Conservar la vivienda de cada uno les puede permitir satisfacer sus deseos de
independencia personal y evitar la ruptura con los lugares de sociabilidad habituales y, desde luego, puede facilitar una reti-
rada a tiempo si la pareja no funciona segun lo esperado, o si uno de los dos fallece. Pero conservar la vivienda les permite
sobre todo, soslayar la posibilidad de la sancién de los hijos por la venta de ese activo y conservar el lugar donde reunir a
hijos y nietos. Quienes apoyan la posibilidad de establecer relaciones sentimentales en la vejez son sobre todo hombres, per-
sonas jovenes, que viven en municipios urbanos y, en menor medida, en los municipios de tamafio intermedio. Entre las muje-
res, un nivel de estudios alto produce mayor aceptacion, pero no entre los hombres. Los hombres que no tienen pareja acep-
tan mas estas relaciones, entre las mujeres, no, solo las divorciadas. Los que tienen mejor estado de salud y los que perciben
sus propias relaciones como mas satisfactorias también apoyan mas estas relaciones.

TABLA 2.14.

Valoracion de las relaciones sentimentales entre mayores:
opinion sobre la posibilidad de que hombres y mujeres de edad
y que no estén casados, mantengan relaciones intimas

Valoracion %

Bien 347

Mal 24,0

Me da igual 351

NS/NC 6,3

(N) (1.898)
TABLA 2.15.

Valoracion de las relaciones sentimentales entre mayores segun variables
sociodemograficas. Ambos sexos

Bien Mal Indiferente N.C. (N)

EDAD

De 65 a 74 afios 39,0 19,6 35,9 55 (1081)
De 75 a 84 afios 29,5 289 353 6,3 (665)
85 0 més afios 26,3 33,6 28,3 18 (152)
HABITAT

Rural 26,9 17,2 449 11,0 (227)
Rural intermedio 36,8 30,7 272 53 (323)
Urbano 355 235 353 57 (1348)
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TABLA 2.15.

Valoracion de las relaciones sentimentales entre mayores segun variables
sociodemograficas. Ambos sexos. (Continuacion)
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Bien Mal Indiferente N.C.
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a (no sabe leer ni escribir) 245 291 38,2 8,2 (10)
Sin estudios 339 277 321 6,3 2)
Estudios primarios 345 230 358 6,8 9)
Secundaria 0 mas 381 184 389 47 5)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 37,1 21,0 333 8,6 5)
Casado/a o conviviendo en pareja 36,8 22,0 357 55 (1035)
Viudo/a 29,7 27,6 351 75 6)
Divorciado/a o Separado/a 54,0 18,0 28,0 0 0)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 36,6 22,3 35,7 55 (1447)
Es dependiente 26,9 28,6 319 12,6 (19
Necesita ayuda, pero no es dependiente 304 30,1 32,0 75 (306)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 384 21,6 338 6,3 (923)
Regular 32,8 234 38,7 51 (708)
Malo o muy malo 27,2 336 30,2 91 (265)
GRADO DE SATISFACCION
CON LAS RELACIONES DE PAREJA
Muy satisfecho/a 40,8 204 355 34 6)
Satisfecho 329 233 36,1 7.7 507)
Regular, poco o nada satisfecho/a 429 31,0 214 48 (42)
Total 34,7 24,0 35,1 6,3 (1.898)
TABLA 2.16.
Valoracion de las relaciones sentimentales entre mayores. Hombres y mujeres
Hombres Mujeres
Bien Mal Indiferente N. C. (N) Bien Mal Indiferente | N. C.
EDAD
De 65 a 74 afios 46,1 135 345 58 (466) 337 242 36,9 52
De 75 a 84 afios 38,7 23,0 333 50 (282) 22,7 332 36,8 73
85 0 mas afios 31,9 304 29,0 8,7 (69) 21,7 36,1 21,7 145
HABITAT
Rural 36,7 9,2 459 8,2 (98) 19,4 233 442 132
Rural intermedio 434 234 28,3 48 (145) 315 36,5 264 5,6
Urbano 43,0 185 329 56 (574) 298 273 371 58
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 41,7 16,7 41,7 0 (36) 16,2 35,1 36,5 122
Sin estudios 404 20,6 332 58 (277) 287 332 313 6.8
Estudios primarios 45,3 16,7 30,9 71 (311) 271 273 391 6,6
Secundaria 0 mas 40,6 171 374 48 (187) 354 19,7 404 45
ESTADO CIVIL
Soltero/a 55,1 12,2 26,5 6,1 (49) 214 28,6 39,3 10,7
Casado/a 0 en pareja 40,5 194 34,3 58 (583) 321 254 374 51
Viudo/a 422 16,9 349 6,0 (166) 259 309 352 8,0
Divorciado/a o Separado/a 684 105 211 0 (19) 452 22,6 323 0




TABLA 2.16.
Valoracion de las relaciones sentimentales entre mayores. Hombres y mujeres. (Continuacion)

Hombres Mujeres
Bien Mal Indiferente N. C. (N) Bien Mal Indiferente | N. C. (N)

AUTONOMIA FUNCIONAL

No necesita ayuda 429 | 184 335 51 (683) | 309 | 257 37,7 58 (764)
Dependiente 350 | 225 350 75 40) | 228 | 316 304 15,2 (79)
Discapacitado 450 | 138 313 100 80) | 252 | 358 323 6,6 (226)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO

Bueno o muy bueno 433 | 178 333 56 (466) | 333 254 344 70 (457)
Regular 423 | 171 35,6 50 (281) | 265 | 276 40,7 5.2 (427
Malo o muy malo 362 | 246 29,0 101 69) | 240 | 367 30,6 87 (196)

GRADO DE SATISFACCION
CON LAS RELACIONES DE PAREJA

Muy satisfecho/a 453 | 188 324 35 (287) | 339 | 228 40,2 32 (189)
Satisfecho/a 356 | 205 35,6 83 (278) | 29,7 | 26,6 36,7 7,0 (229)
Regular, poco o

nada satisfecho/a 46,2 154 30,8 77 (13) 414 379 172 34 (29)
Total 424 18,2 337 58 (817) 289 28,3 36,2 6,7 (1.081)

2.3. Red familiar. La importancia de las distancias

Las relaciones familiares de los mayores dependen de las distancias fisicas, cuando los familiares estan proximos unos
de otros no sélo las relaciones son mas probables, sino que la naturaleza de esas relaciones también cambia. La proxi-
midad permite integrar los contactos entre los miembros de la familia en las rutinas de unos y otros (Herlyn, 2001: 123),
las relaciones son mas casuales, mas espontaneas, menos ritualizadas por tanto y seguramente mas ricas en contenidos.
En general, en Espafia las familias mantienen mayoritariamente la pauta de neolocalidad (Gonzalez Blasco, 2006: 187),
es decir que cada familia que se forma lo hace en un hogar independiente, pero es una neolocalidad algo matizada, en
el sentido de que las distancias fisicas entre los hogares son bastante reducidas. Quiza porque, como en Francia, el tiem-
po de los grandes desplazamientos ha terminado y los familiares tienden a establecerse en hogares préximos (Segalen,
1995: 37). Martin Segalen encuentra también que esta tendencia mayoritaria de padres e hijos a vivir unos cerca de otros
estd méas acentuada incluso en las clases populares. En este caso es probable que la proximidad de los domicilios res-
ponda a una estrategia de compartir recursos o de utilizar los recursos escasos de una manera mas eficiente. También la
densidad de la ayuda intergeneracional esta en funcion de la proximidad espacial (Attias-Donfut, 1995: 12).

Los datos de la encuesta de condiciones de vida confirman la proximidad entre padres e hijos: en primer lugar, casi uno de
cada tres mayores (29,8%) comparte el domicilio con alguno de sus hijos, en parte por la emancipacion tardia de los jovenes
y en parte por la formacién de hogares multigeneracionales; una proporcion algo mayor (36,3%) reside en la misma ciudad
que alguno de ellos y a una distancia que los propios mayores perciben como préxima (Tabla 2.17). Conjuntamente, esto
significa que dos de cada tres mayores (66,1%) tienen cerca de algun hijo. Estas cifras incluyen a las personas que no tienen
hijos, lo que sirve para conocer las redes familiares de las que disponen los mayores con independencia de cuéles hayan sido
sus trayectorias pasadas en términos de nupcialidad y fecundidad. Si descontamos a quienes no han tenido hijos (11,2%) o
no contestan a la pregunta, las proporciones son obviamente mas altas, puesto que la tercera parte de los mayores que tie-
nen hijos convive con alguno de ellos (33,7%), a mayor abundamiento de la observacion del retraso en los calendarios de
emancipacion de los hijos. Pero, ademas, otros cuatro de cada diez mayores tienen a algun hijo cerca; esta parece ser nues-
tra forma de entender la familia, su importancia alcanza incluso a los aspectos mas elementales de la distancia a la que se
establece el nuevo domicilio. No obstante, en ocasiones, la proximidad es buscada, Cribier, por ejemplo, encuentra que en
Francia, la movilidad residencial puede seguir produciéndose ain en las edades mas altas (mas de 80), en este caso la inten-
cionalidad de los traslados es la de conseguir una vivienda mas cdmoda o proxima a la de algun hijo, como estrategia para
evitar el ingreso en una residencia (Cribier, 1996, en Caradec, 2001).

Aunque la tendencia a la nuclearizacion de las familias y de los hogares es bastante notable en nuestro pais, el 7,1% de los
mayores convive con algun nieto. La cohabitacion con los mas pequefios (menores de 20 afos) esta obviamente relacionada
con el lugar en el que viven los hijos: unos cinco de cada cien mayores comparte el hogar con algdn nieto de esta edad, lo
que confirma por otra parte que los hijos con los que conviven los mayores son fundamentalmente personas que ain o han
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formado sus propias familias o, en términos mas estrictos, que aun no tienen descendencia (el 29,8% de los mayores
convive con algun hijo, pero solo el 7,1% lo hace al mismo tiempo con algun nieto mayor o menor de 20 afios; dejando
los casos minoritarios de personas que viven con hijos separados o divorciados o de aquellos que viven sélo con los nie-
tos, el resultado es que mas de la quinta parte de los mayores, 22,7%, convive con algun hijo que no tiene descenden-
cia; incluyendo solo a los que tienen hijos, la proporcidn resulta en un 25,7%; de otra forma, esto significa que la cuar-
ta parte de los padres de 65 0 mas afios alin no han completado la tarea de reproducirse socialmente en individuos inde-
pendientes). Otro 33,6% de los mayores vive en la misma ciudad que alguno de sus nietos menores, pero cerca de ellos.
Estas distancias constituyen, naturalmente, sélo potencialidades puesto que la distancia fisica reducida s6lo posibilita las
relaciones, la medida en que éstas se activen depende otros factores. Sin embargo, incluso en este plano de las poten-
cialidades, no todos los familiares tienen el mismo significado para los mayores. En primer lugar, sabemos que las rela-
ciones mas significativas para los mayores son las que se producen con los hijos; las relaciones con los nietos son, en
buena medida, subsidiarias de ellas, porque los mayores no suelen establecer relaciones directas con sus nietos, sino a
través de los hijos; las relaciones entre abuelos y nietos dependen de la calidad y cantidad de las relaciones con los hijos
y en buena medida dependen de la implicacion activa de la iniciativa de los hijos. Ademas, las relaciones con los nietos
son menos significativas para los mayores, sabemos que son eficaces para reducir la soledad, pero que no actlian de
forma decisiva en otros ambitos como en los sentimientos generales ante la vida (Pérez Ortiz, 2003). En segundo lugar,
desde el punto de vista de las relaciones de cooperacion entre hogares y generaciones, los hijos suelen ser para los mayo-
res una fuente de ayuda real o en potencia, que puede activarse en caso de crisis 0 de necesidad continuada, mientras
que los nietos y, en particular los més pequefios, suelen significar lo contrario; con diferentes contenidos e intensidades,
la proximidad y mas aun la convivencia con nietos menores puede significar una demanda sobre los mayores.

Los nietos mayores si pueden tener la consideracion de red potencial de apoyo informal, un 3,0% de los mayores convive con
algun nieto adulto (con més de 20 afios) y otro 20,4% tiene a alguno en la misma ciudad y cerca de su domicilio; esto supo-
ne casi la cuarta parte de los mayores y la mitad de los que tienen nietos de esa edad. Las pautas de emancipacion de los
jovenes espafioles implican que muchos de ellos viven en las viviendas de sus padres todavia, de manera que esta informa-
cién no nos permite decir mucho sobre las pautas residenciales de las generaciones mas jovenes, en el sentido de si las ter-
ceras generaciones de las familias espafiolas tienden a establecer o no sus domicilios en las proximidades de las generacio-
nes de los padres o los abuelos. Sefialemos, por el momento, que la mitad de los mayores que tienen nietos adultos no tiene
a ninguno en las proximidades de sus domicilios, es decir, que la reproduccién local de tres generaciones se rompe, al menos,
en la mitad de las familias con tres generaciones adultas.

La convivencia con los hermanos tampoco es frecuente, un 3,2% de los mayores comparte su vivienda con alguno de ellos,
pero un 27,8% tiene a alguno de ellos en la misma ciudad y no lejos de su vivienda, esto supone el 31,0% de todos los mayo-
res y el 39,0% de los que tienen algin hermano vivo, de manera que la dispersion geografica, ldgicamente, es mayor entre
los hermanos. La presencia de hermanos en las proximidades de los domicilios de los mayores puede suponer un enriqueci-
miento de la oferta potencial de la red de apoyo, asi como la posibilidad de demandas hacia los propios mayores. Desde un
punto de vista mas relacional, ni la proximidad fisica a los hermanos garantiza que las relaciones sean frecuentes, ni el hecho
de que esas relaciones se produzcan garantiza que sean relaciones de proximidad y afecto (Morgan & Kunkle, 1996: 235),
entre otras razones, porgue no son relaciones escogidas voluntariamente; su contenido dependera en gran medida de las afi-
nidades personales, del conjunto de experiencias compartidas y de otros factores que moldean cualquier tipo de relacion
humana. Sin embargo, las relaciones con los hermanos tienen algunas caracteristicas especiales que derivan de su duracion
y del hecho de compartir generacion y cultura familiar y que pueden convertirlas en una fuente de sociabilidad primordial en
la vejez. El interés por las relaciones de fraternidad en la vejez ha recobrado un cierto impuso en los afios mas recientes a
medida que perdia crédito el supuesto cominmente aceptado de que estas relaciones dejaban de ser importantes a partir de
la adolescencia. La idea es que al formar la pareja y, sobre todo, tras la llegada de los hijos, cualquier relacion externa al niicleo
reduce su importancia, entre ellas, las relaciones fraternales; sin embargo, pasados esos momentos de concentracion sobre
las relaciones con la pareja y los hijos, otras relaciones se activan.

Las relaciones con los cufiados, aunque distintas por su caracter politico, comparten algunas caracteristicas con las relacio-
nes fraternales: también son relaciones horizontales, es decir, dentro de la misma generacion y son duraderas en el tiempo.
La pérdida de complejidad de los hogares en los que viven los mayores hace bastante improbable compartir la vivienda con
un cufiado o cufiada, de hecho, en nuestra encuesta, ninguno de los entrevistados presentaba esta situacion, pero el 27,4%
tiene a alguno cerca; esto supone el 37,3% de los que tienen algin cufiado vivo. En el mismo sentido se pueden interpretar
las posibilidades de convivir con “otros familiares” (sobrinos, tios, etc.), ninguno de los entrevistados convive con alguna de
estas personas, aunque un 21,8% tiene a alguno cerca. De las consecuencias de su proximidad fisica sobre la red de apoyo



cabria decir lo mismo que con respecto a los hermanos, puede suponer, al mismo tiempo, una fuente potencial de oferta de
atencion y cuidados o simplemente de apoyo social, pero también de demandas. EI contenido de las relaciones puede ser
mucho mas variable y mas sujeto a las afinidades personales que en el caso de los hermanos.

Por fin, el 7,1% de los entrevistados tiene vivo a alguno de sus padres o a alguno de sus suegros, de ellos la mayoria tienen
hijos y nietos; con mayor precision, la proporcion de familias de cuatro generaciones en nuestra encuesta es del 5,4% (mayo-
res que tienen hijos, nietos y uno de los padres o suegros todavia vive). Incluso con mayor precision, el 1,9% de los mayores
pertenece a una familia en la que coexisten cuatro generaciones adultas (tienen algin nieto con mas de veinte afios). Las pro-
porciones son pequefas y es probable que estén ligeramente sobreestimadas en la muestra por los problemas de subrrepre-
sentacion de las edades mas altas de los que suelen adolecer las encuestas socioldgicas dirigidas a los mayores, problemas a
los que nuestra encuesta tampoco ha podido escapar (Caradec, 2001), sin embargo, si elevamos los porcentajes a las cifras de
poblacién que arroja el padrén en 2004, obtenemos que cerca de cuatrocientas mil personas mayores pertenecen a familias de
cuatro generaciones y unas 139.000 a familias con cuatro generaciones adultas. Sirvan estos datos como indicador de la impor-
tancia de eso que se ha dado en llamar familias largas o cabezudas o, incluso, familias largas y estrechas, nuestros datos no
nos permiten avanzar como son de anchas o estrechas (es decir, cuantas personas hay en cada generacion), pero si como son
de largas (cuantas generaciones viven). La convivencia de los mayores con alguno de los miembros de la generacién anterior
implica, con toda seguridad, que los mayores ejercen funciones de apoyo y cuidado; el 1,2% de los mayores podria encontrar-
se en esta situacion; si nuestros indicadores no se alejan demasiado de la realidad podriamos estar hablando de unos 88.000
mayores cuidadores de otras personas aln mas mayores. Pero seguramente parte de las funciones de cuidado se extienden
también a quienes tienen cerca de su vivienda la de un padre o suegro, en este caso la proporcion es del 1,9%. Las demandas
de cuidados de los padres mayores pueden acumularse a otras, como la del cuidado de los nietos o incluso de hijos que ain
permanecen en la vivienda familiar o que se han emancipado s6lo a medias y requieren determinadas prestaciones de sus
padres 0 madres; ademas, estas demandas pueden sumarse a las propias de los miembros de la segunda generacion, también
mayores, 0 incluso interferir en sus expectativas con respecto a la jubilacion. Aparte de la consideracion del propio estado de
salud o de la magnitud de las necesidades de cuidados de los padres muy mayores, la medida en que los hijos mayores acep-
ten o no el rol de cuidadores que se les impone, dependera de la fuerza con la que se impongan normas sociales contrapues-
tas: la obligacidn filial, por un lado, y la concepcion del tiempo de vejez como una etapa de autorrealizacién personal, por otro;
en nuestro pais, no obstante, la norma de obligacion filial seguramente es mucho mas poderosa entre las personas de 65 o
mas afios, de manera que la medida en que estas personas puedan responder a las necesidades de cuidados respondera mas
hien a cuestiones relacionadas con el estado de salud de padres e hijos. Pero la supervivencia de la generacion mas antigua
también tiene un considerable valor simbolico, sobre todo, en la medida de que los hijos que tienen vivo a alguno de los padres
pueden sentirse, de alguna manera, a salvo de la muerte. Seguin Attias-Donfut y Segalene (2001: 30-31), la eficacia de esta pro-
teccion simbdlica se revela tras su desaparicion: a la muerte del Gltimo padre, los hijos adquieren una consciencia mas aguda
de la precariedad de la vida y experimentan un nuevo sentimiento de vulnerabilidad. Hasta el momento buena parte de las
implicaciones de la coexistencia de cuatro generaciones en la misma familia son desconocidas, entre ellas, la situacion de estos
cuidadores mayores o el significado y el desempefio del rol de hijo a edades elevadas; estamos mas acostumbrados a hablar
de los mayores como padres o abuelos, no obstante, parece que estas familias empiezan a cobrar ya una entidad suficiente y,
desde luego, en un futuro préximo, a medida que aumenten las probabilidades de supervivencia en las edades mas altas, aln
seran mas numerosas.

TABLA 2.17.
Distancia con respecto a los familiares
Hijos | Hermanos | Nietos Nietos Cufiado/as Padre/ Otros
mayores | menores madre familiares
0 suegro/a

En la misma vivienda 298 32 3,0 51 12
Al menos uno cerca,
en la misma ciudad 36,3 278 204 33,6 274 19 21,8
En la misma ciudad, pero lejos 128 19,7 11,2 14,8 21,1 18 16,3
En otra ciudad 91 26,0 13 13,0 21,7 21 19,3
En otro pais 05 13 08 05 09 02 09
No tiene 1,2 20,5 51,7 31,6 26,7 91,3 353
N/C 04 16 16 14 23 16 64
N=1.801
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De forma resumida (Tabla 2.18), la red familiar implica que las dos terceras partes de los mayores tienen cerca o en la
misma vivienda a un hijo y un 14,0% adicional a algin otro familiar, mientras que uno de cada cinco (20,0%) no tiene, ni
en su vivienda habitual ni cerca de la misma, a nadie de su familia. Esto no significa, desde luego, que estas personas no
tengan relaciones familiares o personales de otro tipo, el indicador lo es s6lo de distancia fisica a los miembros de la fami-
lia. A la inversa, mantener una red de proximidad numerosa tampoco implica que las relaciones sean intensas y significati-
vas, puesto que habitualmente la red de sociabilidad efectiva se reduce, en realidad, a un pequefio nimero de personas de
las que se puede esperar efectivamente un apoyo emocional, afectivo o instrumental en caso de necesidad. Attias-Donfut
(1995: 11) se refiere a este fenémeno diciendo que cada individuo forma, dentro de su red de parentesco, “una pequefia
sociedad de uso propio”, esta es la red afectiva que funciona realmente y que no suele exceder las tres o quizé las cinco per-
sonas, lo que constituye, a su juicio, una tercera parte de la red potencial. Las diferencias por sexo en la disponibilidad de
estas redes familiares no son significativas, pero aparecen cuando se aisla el efecto de otras variables. Por ejemplo, los varo-
nes mas mayores estan mas “aislados” que los varones mas jovenes y que las mujeres, no tanto por la distancia con res-
pecto a los hijos, sino porque cuando los hijos no estan préximos no refieren que tengan otros familiares cerca (Tablas 2.19
y 2.20). En el &mbito rural, los hijos estdn mas alejados, pero la red se completa con la cercania de otros familiares, al con-
trario de lo que sucede en las ciudades y los municipios mas grandes, donde las redes familiares son mucho méas depen-
dientes de la distancia a la que vivan los hijos. Naturalmente el estado civil condiciona la proximidad de los familiares, los
solteros de ambos sexos son los que tienen menos familiares cerca, pero también los hombres divorciados que estan dis-
tantes de sus hijos, como consecuencia del ya citado predominio de la linea materna en la solucién de las rupturas matri-
moniales. Los hombres estan también més aislados cuando aprecian tener dificultades econdmicas y un estado de salud
mas deteriorado. No sabemos en qué sentido y hasta qué punto interviene la subjetividad en esta apreciacion, no tener a
ningln familiar en las proximidades podria producir en los varones mayores un sentimiento de vulnerabilidad en su esta-
do de salud y en sus capacidades financieras, con independencia de su situacion objetiva; la relacion inversa también es
posible, es decir, que fueran las dificultades fisicas 0 econémicas las que indujeran a los hombres a sentirse mas aislados
con respecto a sus familias, sin embargo, por la forma en que se han recogido los datos esta segunda relacion es menos
probable; ademas, entre las mujeres nada de esto se produce. Por Gltimo, la presencia de limitaciones en la autonomia fun-
cional no establece diferencias con respecto a la densidad de las redes familiares.

TABLA 2.18.

Red familiar: distancias con respecto
a los hijos y otros familiares

Tiene cerca o en la misma vivienda a... %

Un hijo 66,0

Otro familiar 14,0

Ningun familiar 20,0

(N) (1.801)
TABLA 2.19.

Red familiar: distancias con respecto a los hijos y otros familiares segun
variables sociodemograficas. Ambos sexos

Tiene cerca 0 en la misma vivienda a... (N)
Un hijo Otro Ningun
familiar familiar

EDAD
De 65 a 74 afios 67,6 144 18,0 (1.042)
De 75 a 84 afios 632 145 22,3 (619)
85 0 mas afios 67,1 8,6 24,3 (140)
HABITAT
Rural 60,7 252 140 (214)
Rural intermedio 62,6 19,7 17,7 (310)
Urbano 67,7 10,7 21,5 (2.277)




TABLA 2.19.

Red familiar: distancias con respecto a los hijos y otros familiares segun
variables sociodemograficas. Ambos sexos. (Continuacion)

Tiene cerca 0 en la misma vivienda... (N)
Un hijo Otro Ningln
familiar familiar
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 68,2 121 19,6 (207)
Sin estudios 66,2 125 212 (598)
Estudios primarios 66,4 14,3 19,3 (729)
Secundaria 0 mas 64,3 15,6 20,2 (347)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 19 635 34,6 (104)
Casado/a 0 en pareja 69,9 1,0 191 (1.001)
Viudo/a 70,6 10,7 18,7 (646)
Divorciado/a o Separado/a 62,5 125 25,0 (48)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
A FIN DE MES
Mucha dificultad 63,6 142 223 (593)
Bastante dificultad 66,7 11,6 218 (528)
Poca o ninguna dificultad 67,8 157 16,5 (649)
NS/NC 64,5 16,1 194 (31)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 67,8 14,0 18,2 (884)
Regular 65,7 139 204 (667)
Malo o muy malo 60,5 141 254 (248)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA Y EL EXTERIOR
Vive en altura, no tiene ascensor
y las escaleras estan en mal estado 65,5 10,9 23,6 (10)
Vive en altura y no tiene ascensor 67,6 13 212 (222)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 65,7 147 197 (1.389)
NS/NC 68,8 138 175 (80)
EDAD
No necesita ayuda 65,5 152 193 (1.381)
Dependiente 64,5 136 218 (10)
Discapacitado 68,3 8,5 232 (284)
NS/NC 76,9 n5s5 n5 (26)
Total 66,0 14,0 20,0 (1.801)
TABLA 2.20.

Red familiar. Distancias con respecto a los hijos y otros familiares seguin
variables sociodemograficas. Hombres y mujeres

Hombres Mujeres
Tiene cerca 0 en la misma (N) Tiene cerca 0 en la misma (N)
vivienda a... vivienda a...
Un hijo Otro Ningun Un hijo Otro Ningun
familiar familiar familiar familiar
EDAD
De 65 a 74 afios 64,8 16,3 189 (454) 69,7 129 173 (588)
De 75 a 84 afios 64,8 121 231 (264) 62,0 16,3 21,7 (355)
85 0 més afios 639 8,2 279 (61) 69,6 89 21,5 (79)
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TABLA 2.20.

Red familiar. Distancias con respecto a los hijos y otros familiares segun
variables sociodemogréficas. Hombres y mujeres (Continuacion)

Hombres Mujeres
Tiene cerca 0 en la misma (N) Tiene cerca 0 en la misma (N)
vivienda a... vivienda a...
Un hijo Otro Ningun Un hijo Otro Ningun
familiar familiar familiar familiar
HABITAT
Rural 554 304 141 (92) 64,8 21,3 139 (122)
Rural intermedio 65,0 175 175 (143) 60,5 21,6 18,0 (167)
Urbano 66,2 10,7 232 (544) 68,9 10,8 20,3 (733)
Nivel de estudios
Analfabeto/a 545 152 30,3 (33) 743 10,8 149 (74)
Sin estudios 66,3 12,7 210 (267) 66,2 124 215 (331)
Estudios primarios 63,9 155 20,6 (296) 68,1 134 185 (433)
Secundaria 0 mas 64,4 147 209 (277) 64,1 16,5 194 (170)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 0 67,3 32,7 (49) 3,6 60,0 36,4 (55)
Casado/a 0 en pareja 69,7 n1 192 (567) 70,3 10,8 189 (434)
Viudo/a 69,7 83 22,1 (145) 70,9 n4a 178 (501)
Divorciado/a o Separado/a 444 16,7 38,9 (18) 733 10,0 16,7 (30)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
A FIN DE MES
Mucha dificultad 59,0 145 26,5 (249) 66,9 14,0 192 (344)
Bastante dificultad 67,9 nz2 21,0 (224) 65,8 ns 224 (304)
Poca 0 ninguna dificultad 66,8 16,8 164 (292) 68,6 148 165 (357)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 66,1 149 189 (449) 69,4 131 175 (435)
Regular 653 132 215 (265) 659 144 197 (402)
Malo o muy malo 51,6 141 344 (64) 63,6 141 223 (184)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA
Y EL EXTERIOR
Vive en altura, no tiene
ascensor y las escaleras 62,2 8,1 29,7 (37) 67,1 12,3 205 (73)
estan en malas condiciones
Vive en altura y no tiene ascensor 68,3 125 192 (104) 66,9 10,2 229 (18)
Tiene ascensor o0 no lo necesita 63,7 150 21,3 (601) 67,1 145 184 (788)
AUTONOMIA PERSONAL
No necesita ayuda 63,9 15,3 20,8 (653) 66,9 151 18,0 (728)
Dependiente 658 132 211 (38) 639 139 222 (72)
Discapacitado 716 54 230 (74) 67,1 95 233 (210)
Total 64,7 142 211 (779) 67,0 138 192 (1.022)

2.4. Relaciones familiares

Aunque la distancia fisica es determinante para una variedad de facetas de la relacion familiar, en realidad, es sélo una
potencialidad que puede o no dar lugar al mantenimiento de contactos entre sus miembros. Es mucho mas significati-
va la frecuencia de contacto, que puede considerarse como un indice de funcionamiento de la familia (Schaie & Willis,
2003: 162). Si esto es asi, las familias de los mayores tienen un indice de funcionamiento bastante elevado: casi la mitad
de los mayores ve a un familiar a diario y otro 29,2% todas las semanas (Tabla 2.21). No obstante, uno de cada diez
mayores manifiesta no tener encuentros ni siquiera una vez al mes; parece, entonces, que las redes familiares se activan



incluso a pesar de la distancia fisica, el indicador de red familiar nos dice que la proporcién de personas mayores que no
tiene cerca de ningn familiar es casi del doble (20%); también es mayor la proporcion de los que no tienen hijos (14,2%).

TABLA 2.21.

Frecuencia con la que los mayores mantienen
contactos directos con sus familiares

Frecuencia %
Todos o casi todos los dias 49,9
Una o dos veces por semana 29,2
Una o dos veces al mes 8.9
Con menor frecuencia 10,3
No tiene 14
NS/NC 3
(N) (1.801)

El cruce de las dos variables (Tabla 2.22) nos habla de la importancia de las distancias en la frecuencia de los encuen-
tros y nos permite matizar la calificacion sobre el aislamiento con respecto a la familia. En primer lugar, como era pre-
visible, los contactos familiares resultan muy influidos por las distancias, sobre todo con las distancias con respecto a los
hijos. EI 58,4% de las mayores que tienen en su vivienda o en las proximidades a un hijo, tienen al mismo tiempo con-
tacto cotidiano con familiares; para los que no tienen cerca a ningun hijo, la frecuencia de encuentros cotidianos con
alguien de la familia sigue siendo elevada (44,4%), pero es significativamente inferior; los semanales aumentan pero no
lo suficiente para compensar la falta de los diarios. Por fin, entre los que no tienen a ningln familiar fisicamente proxi-
mo, los contactos cotidianos se reducen al 25,8%. La diferencia entre encuentros diarios y semanales no es meramente
una cuestién de frecuencia. Los contactos diarios pueden indicar que el encuentro es mas casual, menos ritualizado y
que esta integrado en la vida cotidiana de los mayores y de sus familiares. Cuando la frecuencia es inferior, por ejemplo
semanal, puede indicar que se trata de contactos ritualizados, menos espontaneos, mas rigidos y probablemente que
necesitan una planificacion o preparacion.

En el otro extremo, el 8,8% de los que tienen a un hijo cerca no tienen contactos familiares ni siquiera mensuales, cuan-
do los hijos no estan cerca esta proporcion aumenta ligeramente (11,1%), pero cuando realmente se produce un cambio
significativo es cuando no existe ningtn familiar cerca; en este caso, el 21,6% de los mayores en esta situacion no tie-
nen ni siquiera un contacto mensual. Hay entonces, una proporcion importante de mayores que, aun no teniendo cerca
a ningan familiar, afirman tener contactos cotidianos o semanales con ellos y, por tanto, no deberian considerarse como
aislados. Deberia reservarse la caracterizacion como aislados a quienes no tienen a ningn familiar cerca ni mantienen
con ellos contactos con esa frecuencia; esta nueva definicion reduce la proporcion al 7,7% de la muestra aproximada-
mente. Se trata de una minoria significativa que puede tener unas redes de sociabilidad reducidas si no es capaz de movi-
lizar el apoyo o la amistad de personas ajenas a su familia.

TABLA 2.22.

Red familiar y frecuencia con la que los mayores mantienen
contactos con sus familiares

Frecuencia de los contactos Tiene cerca 0 en la misma vivienda a... Total
Un hijo Otro Ningun
familiar familiar
Todos o casi todos los dias 58,4 444 258 499
Una o dos veces por semana 26,7 32,1 35,0 29,2
Una o dos veces al mes 59 12,3 16,7 89
Con menor frecuencia 8,2 10,7 16,9 10,3
No tiene 6 4 4,7 14
NC 3 0 8 3
(N) (1.189) (252) (360) (1.801)
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Aunque los encuentros con los familiares son frecuentes, algunas variables demograficas, como la edad y el habitat, las
que tienen que ver con la propia situacion familiar, como las formas de convivencia o el estado civil y el estado de salud,
gjercen un efecto moderador. Hay que recordar a este respecto que los contactos familiares no responden solo a la iniciati-
va de los otros, los propios mayores realizan visitas o facilitan el marco para que se produzcan los encuentros, particular-
mente las mujeres. La distancia geogréafica, el deterioro de la salud, la pérdida de autonomia funcional o vivir en una vivien-
da que no es la propia, pueden reducir esta iniciativa de los mayores (Tablas 2.23, 2.24 y 2.25). De hecho, la encuesta mues-
tra que en el &mbito rural, donde las distancias geogréaficas son menores y es mayor la probabilidad de que los encuentros se
produzcan de manera casual y menos formalizada, los mayores tienen contactos mas frecuentes con sus familiares; en las
ciudades, sin embargo, las mujeres no manifiestan verse con menor frecuencia con miembros de sus familias, pero si los varo-
nes. Las mujeres que manifiestan una apreciacion mas positiva sobre su estado de salud también tienen contactos mas fre-
cuentes, probablemente porque son ellas las que visitan o hacen posible el encuentro. También tienen tratos mas asiduos las
mujeres que necesitan ayuda para realizar las actividades basicas de la vida diaria, en este caso seguramente porgue los con-
tactos se producen precisamente como consecuencia de la actividad de cuidado. Entre los varones, el estado de salud subje-
tivo no implica variaciones significativas en la frecuentacion de sus relaciones familiares, quiza porque la iniciativa de los
varones en la promocidn de los encuentros no sea tan significativa como la de las mujeres; los hombres que necesitan ayuda
para la realizacion de actividades instrumentales de la vida diaria muestran un funcionamiento familiar menos denso, quiza
porque su estado fisico alin no ha hecho que la familia se movilice en su ayuda. Haber perdido la autonomia residencial, es
decir, vivir en la casa de otros o en rotacion implica una restriccion de las relaciones, los motivos pueden ir desde el mero dis-
tanciamiento con respecto a los familiares, si esa nueva vivienda no esta situada en los lugares de residencia habitual, hasta
el retraimiento de las relaciones por parte de los mayores y de los familiares; los mayores y sus familiares pueden sentirse
incomodos o temer la incomodidad de quienes viven con ellos ante la posibilidad de recibir visitas en una vivienda que no es
la suya. Pero ademas, el retraimiento puede responder al hecho de que los familiares consideren que los mayores ya tienen
la compafiia de otros y necesitan menos encontrarse con otras personas. De todas formas, también es cierto que quienes
adoptan estas formas de convivencia son mas mayores y pueden tener una salud mas deteriorada. Vivir en solitario act(a de
forma distinta para cada uno de los sexos, para los hombres la posibilidad de mantener contactos asiduos se reduce signifi-
cativamente, pero no para las mujeres; probablemente es una nueva confirmacion de la distinta capacidad de iniciativa de
unas y otros en la busqueda de los intercambios.

Hay que tener en cuenta, ademas, la disponibilidad de familiares, la edad, por ejemplo, implica la probabilidad de que una
buena parte de las relaciones horizontales, es decir, de familiares pertenecientes a la misma generacion, haya desaparecido;
por otro lado, los nietos serdn mas mayores y por ello su disponibilidad para el encuentro sera menor. Para Schaie y Willis, al
ir avanzando en edad los contactos personales no solo se reducen, sino que cada estan cada vez mas limitados a los hijos ,
en estas circunstancias, es probable que algunos mayores elijan de forma inconsciente reducir los intercambios 0 permane-
cer en soledad, en el intento de no ser una rémora para su descendencia (2003: 93). También el estado civil determina la posi-
hilidad de mantener contactos familiares, los solteros que no tienen la fuente de sociabilidad primordial de los hijos y nietos
y los divorciados, fundamentalmente los varones, pueden resultar especialmente afectados. Efectivamente la encuesta mues-
tra que los encuentros se vuelven menos asiduos a partir de los 85 afios, en este caso, para los dos sexos, aunque mas para
las mujeres. Ademas, hombres y mujeres solteros y varones divorciados también mantienen intercambios menos frecuentes.
Otros factores como el nivel de estudios no muestran una influencia significativa sobre las relaciones con los familiares, si la
situacion econdmica: los hombres y las mujeres que declaran menos dificultades financieras son los que mantienen contac-
tos con mayor asiduidad.

TABLA 2.23.
Frecuencia de los contactos con familiares segun variables sociodemograficas.
Ambos sexos
Todos o casi Una o dos Una o dos Con menor No N. C. (N)
todos los veces por veces al frecuencia tiene
dias semana mes
EDAD
De 65 a 74 afios 52,2 28,6 89 92 1,0 1 (1042)
De 75 a 84 afios 48,0 304 8,7 15 1,0 5 (619)
85 0 més afios 414 279 100 12,9 6,4 14 (140)




Frecuencia de los contactos con familiares segln variables sociodemograficas.

TABLA 2.23.

Ambos sexos
Todos o casi Una o dos Una o dos Con menor No N. C. (N)
todos los veces por veces al frecuencia tiene
dias semana mes

HABITAT
Rural 59,8 234 75 70 9 14 (214)
Rural intermedio 56,8 258 58 10,3 13 0 (310)
Urbano 46,6 309 99 10,8 15 , (1277)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 61,7 215 75 93 0 0 (207)
Sin estudios 4838 291 97 1,0 12 2 (598)
Estudios primarios 495 30,2 74 10,3 21 5 (729)
Secundaria 0 mas 49,6 291 115 8,6 9 3 (347)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 337 26,9 154 16,3 6,7 10 (104)
Casado/a 50,5 31,0 83 98 A4 0 (1001)
Viudo/a 52,6 26,6 85 94 20 , (646)
Divorciado/a o separado/a 375 271 14,6 18,8 21 , (48)
DIFICULTADES PARA AHORRAR
Mucha dificultad 51,6 253 83 123 20 , (593)
Bastante dificultad 489 341 8,7 74 9 (528)
Poca o ninguna dificultad 495 293 91 10,8 11 , (649)
NS/NC 452 16,1 226 97 32 32 (31)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 525 275 94 93 12 , (884)
Regular 475 322 82 10,2 13 , (667)
Malo o0 muy malo 472 27,0 93 141 2,0 ) (248)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA Y EL EXTERIOR
Vive en altura, no tiene ascensor
y las escaleras estan 51,8 345 73 55 9 0 (10)
en malas condiciones
Vive en altura y no tiene ascensor 43,7 333 9,0 12,6 14 , (222)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 50,3 284 9,3 10,2 14 ) (1389)
NS/NC 575 238 50 125 13 , (80)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 50,5 29,6 89 98 9 2 (1381)
Dependiente 445 273 18 127 2,7 9 (10)
Discapacitado 479 292 74 12,0 28 7 (284)
NS/NC 61,5 n5 154 77 38 0 (26)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 50,8 249 84 n7 35 , (429)
Pareja 494 337 95 75 0 , (697)
Pareja e hijo/s 524 258 52 15,0 15 , (267)
Mayor e hijo/s 51,7 26,4 10,0 9,7 11 11 (269)
Otras 414 316 12,8 12,0 23 , (133)
Total 499 29,2 89 10,3 14 , (1801)
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TABLA 2.24.

Frecuencia de los contactos con familiares segun variables
sociodemograficas. Hombres

Todos o casi Una o dos Una o dos Con menor No N. C. (N)
todos los dias veces por veces al frecuencia tiene
semana mes

EDAD
De 65 a 74 afios 46,0 300 11,0 19 11 0 (454)
De 75 a 84 afios 481 277 10,6 125 0 11 (264)
85 0 mas afios 443 279 98 1n5 49 16 (61)
HABITAT
Rural 56,5 239 76 98 0 22 (92)
Rural intermedio 524 259 84 19 14 0 (143)
Urbano 434 30,7 11,9 125 11 4 (544)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 54,5 18,2 121 152 0 0 (33)
Sin estudios 464 292 12,7 10,9 4 4 (267)
Estudios primarios 46,6 294 78 135 17 1,0 (296)
Secundaria 0 mas 46,3 294 124 10,7 11 0 (277)
ESTADO CIVIL
Soltero 28,6 184 224 224 61 20 (49)
Casado 481 31,7 93 104 4 0 (567)
Viudo 497 221 1,7 124 21 21 (145)
Divorciado o separado 222 278 16,7 333 0 0 (18)
DIFICULTADES PARA AHORRAR
Mucha dificultad 49,0 245 9,2 141 28 4 (249)
Bastante dificultad 491 353 8,9 6,7 0 0 (224)
Poca o ninguna dificultad 428 29,1 12,7 14,4 3 7 (292)
NS/NC 429 71 28,6 143 0 71 (14)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 46,8 30,3 10,9 10,5 13 2 (449)
Regular 46,4 28,3 98 14,0 4 11 (265)
Malo o muy malo 453 234 141 156 16 0 (64)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA Y EL EXTERIOR
Vive en altura, no tiene ascensor y las
escaleras estan en malas condiciones 459 324 81 10,8 2,7 0 (37)
Vive en altura y no tiene ascensor 423 30,8 n5 135 19 0 (104)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 46,8 291 n1 ns5 8 7 (601)
NS/NC 56,8 189 54 189 0 0 (37)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 46,7 291 10,9 121 9 3 (653)
Dependiente 50,0 21,1 184 79 26 0 (38)
Discapacitado 43,2 338 54 135 14 2,7 (74)
NS/NC 50,0 21,4 143 143 0 0 (14)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo 404 183 138 211 37 28 (109)
Pareja 458 339 10,9 94 0 0 (384)
Pareja e hijo/s 51,6 292 50 130 12 0 (161)
Mayor e hijo/s 541 26,2 82 82 1,6 1,6 (61)
Otras 435 194 21,0 145 16 0 (62)
Total 46,6 29,0 10,8 121 10 5 (779)




Frecuencia de los contactos con familiares segun variables

TABLA 2.25.

sociodemograficas. Mujeres

Todos o casi Una o dos Una o dos Con menor No N. C (N)
todos los Veces por veces al frecuencia tiene
dias semana mes

EDAD
De 65 a 74 afios 57,0 27,6 73 71 9 2 (588)
De 75 a 84 afios 479 324 73 10,7 17 0 (355)
85 0 mas afos 39,2 278 10,1 139 7,6 13 (79)
HABITAT
Rural 62,3 230 74 49 16 8 (122)
Rural intermedio 60,5 257 36 9,0 12 0 (167)
Urbano 49,0 311 85 95 18 1 (733)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 64,9 230 54 6.8 0 0 (74)
Sin estudios 50,8 29,0 73 nz2 18 0 (331)
Estudios primarios 51,5 30,7 72 8,1 23 2 (433)
Secundaria 0 mas 529 288 10,6 6,5 6 6 (170)
ESTADO CIVIL
Soltera 38,2 345 91 10,9 73 0 (55)
Casada 537 30,0 69 9,0 5 0 (434)
Viuda 535 279 76 8,6 20 4 (501)
Divorciada o separada 46,7 26,7 133 10,0 33 0 (30)
DIFICULTADES PARA AHORRAR
Mucha dificultad 535 259 76 1,0 15 6 (344)
Bastante dificultad 48,7 332 8,6 79 16 0 (304)
Poca o ninguna dificultad 549 294 6,2 78 1,7 0 (357)
NS/NC 471 235 17,6 59 59 0 a7
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 58,4 24,6 78 8,0 11 0 (435)
Regular 483 348 72 77 2,0 0 (402)
Malo o0 muy malo 478 28,3 76 13,6 2.2 5 (184)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA Y EL EXTERIOR
Vive en altura, no tiene ascensor y las
escaleras estan en malas condiciones 548 356 6.8 2,7 0 0 (73)
Vive en altura y no tiene ascensor 449 35,6 6,8 19 8 0 (18
Tiene ascensor o no lo necesita 53,0 278 79 91 19 3 (788)
NS/NC 581 279 47 70 23 0 (43)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 54,0 30,1 7.1 17 1,0 1 (728)
Dependiente 417 30,6 83 153 28 14 (72)
Discapacitado 495 27,6 81 n4a 33 0 (210)
NS/NC 75,0 0 16,7 0 83 0 (12)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Sola 544 272 6,6 84 34 0 (320)
Pareja 537 335 77 51 0 0 (313)
Pareja e hijo/s 538 20,8 57 179 19 0 (106)
Mayor e hijo/s 51,0 264 10,6 10,1 10 10 (208)
Otras 394 423 56 99 28 0 (711)
Total 524 293 75 89 17 2 (1022)

2. RELACIONES PERSONALES: FORMAS DE CONVIVENCIA, FAMILIA Y RELACIONES DE AMISTAD

[$)]
w



LA ESTRUCTURA SOCIAL DE LA VEJEZ EN ESPANA / Nuevas y viejas formas de envejecer

b4

La frecuencia de las relaciones con los familiares, asi de forma conjunta, no resulta muy significativa con respecto a
los estados de animo y los sentimientos generales ante la vida, obviamente, el mero contacto no garantiza que las rela-
ciones sean efectivamente de afecto y proximidad. En general, solo los casos mas extremos de los que afirman no tener
familia o de aquellos que no llegan a establecer encuentros ni siquiera una vez al mes, producen diferencias significa-
tivas en estas facetas de la experiencia cotidiana de los mayores (Tablas 2.26 y 2.27). Tener familia y tener inter-
cambios tan escasos con sus miembros, reduce la frecuencia con la que los varones se sienten felices o Utiles y aumen-
ta las posibilidades de que se sientan deprimidos, tristes o solos; en el caso de los estados de alegria, es mas signifi-
cativo no tener familia; también lo es en el caso de la intranquilidad. La ilusion es, quiza, el estado de animo que mas
se relaciona con los encuentros con familiares entre los varones. Para las mujeres es mas significativo tener familia y
no tener contactos con ella que no tenerla en la experiencia de la alegria, la felicidad y la ilusién y, en negativo, para
los estados depresivos, la tristeza y, sobre todo, la soledad. En efecto, para las mujeres parece que el sentimiento de
soledad es mas dependiente de la proximidad fisica y afectiva de la familia (Pérez Ortiz, 2003). No tener familia influ-
ye, ademas, en la frecuencia con la que se sienten aburridas o intranquilas.

Con respecto a los sentimientos generales, hay algunas facetas que guardan una relacion significativa con la frecuencia
de los contactos. Obviamente, el grado de satisfaccion con la vida familiar es sensible a la asiduidad con la que los mayo-
res ven o tratan al resto de su familia, pero también las relaciones de pareja muestran una cierta sensibilidad. Tanto para
hombres como para mujeres, tener mas encuentros con familiares favorece la satisfaccion con la pareja, pero sobre todo,
no tener mas familia que al conyuge reduce extraordinariamente la evaluacion de las relaciones conyugales. Es posible
que los mayores sientan demasiada presion sobre la pareja al ser ésta la Unica familia, 0 que se sientan vulnerables no
ya solo en términos individuales, sino ante la posibilidad de tener que cuidar a la pareja si el estado de salud empeora.
Sea como fuere, las relaciones de pareja producen menos satisfaccion si no hay familiares. Un efecto parecido puede
detectarse en la valoracion de la situacién econémica, no tener familia puede aumentar objetivamente las posibilidades
de ser més vulnerable, pero también los sentimientos o las valoraciones subjetivas de esa vulnerabilidad. Tener o no tener
familia y contactos familiares también resulta significativo para la apreciacion del apoyo recibido por otras personas, no
tanto para el que ellos prestan a otros. Con respecto a la valoracion de la vida en general resulta mas significativo en el
caso de los hombres. Esto podria interpretarse en el sentido de que los mayores son bastante independientes de sus fami-
lias en la conformacion de su experiencia cotidiana y de la forma en la que la valoran, sin embargo, es muy probable que
se deba a la generalidad de la expresion “relaciones familiares” y es que, obviamente, no todas las relaciones que se man-
tienen con la familia son igual de significativas, es muy probable que un andlisis separado de las relaciones con hijos,
nietos y otros familiares produjera resultados diferentes.

TABLA 2.26.

Estados de animo y grado de satisfaccion con la vida en general segun la frecuencia
de los contactos con familiares. Ambos sexos

Todos o Una o dos Una o Con menor No Nc Total (N)
casi todos veces por dos al frecuencia tiene
los dias semana mes
AMBOS SEXOS
Estados de animo
(% a menudo + algunas veces)
Alegre 88,1 874 86,3 832 76,0 66,7 87,0 1567

(1567)
Feliz 911 874 919 778 80,0 667 | 885 | (1594)
llusionado/a 810 819 776 719 68,0 500 | 797 | (1436)
Util 86,1 82,9 86,3 80,0 72,0 167 | 841 | (1515)
Aburrido/a 29,6 36,2 317 384 56,0 833 | 331 | (597)
Deprimido/a 36,8 387 36,0 481 44,0 333 | 385 | (694)
Intranquilo/a 418 436 404 454 60,0 667 | 429 | (773)
Triste 423 413 429 476 480 667 | 428 | (770)
Solo/a 271 282 242 422 52,0 667 | 292 | (526)




de los contactos con familiares. Ambos sexos. (Continuacion)

TABLA 2.26.
Estados de animo y grado de satisfaccion con la vida en general segun la frecuencia

Todos o Una o dos Una o Con menor No Nc Total (N)
casi todos veces por dos al frecuencia tiene

los dias semana mes
AMBOS SEXOS
Grado de satisfaccion con...
(% muy + bastante satisfecho/a)
Salud 64,6 629 67,7 56,8 64,0 66,7 636 | (1145)
Relaciones de pareja 53,7 56,2 484 48,1 16,0 0 52,7 (949)
Relaciones familiares 97,3 93,7 90,1 773 40,0 66,7 92,7 | (1669)
Relaciones con amigos 894 88,2 90,1 80,5 76,0 66,7 88,0 | (1584)
Situacion econémica 55,2 53,9 584 54,1 44,0 333 54,7 (986)
Vivienda 88,38 872 91,3 87,6 76,0 833 882 | (1589)
Entorno residencial 92,0 88,4 91,3 84,3 80,0 66,7 89,8 | (1618)
Actividades de ocio 63,3 58,1 69,6 58,4 44,0 50,0 61,5 (1108)
Apoyo que presta 80,9 79,0 75,8 74 60,0 50,0 785 | (1414)
Apoyo que recibe 745 69,3 67,1 63,8 32,0 66,7 706 | (1272)
Vida en general 69,7 66,5 66,5 62,7 44,0 50,0 674 | (1213)
La forma en que emplea el tiempo 84,1 79,8 80,1 784 76,0 83,3 818 | (1473)

TABLA 2.27.
Estados de animo y grado de satisfaccion con la vida en general segun la frecuencia
de los contactos con familiares. Hombres y mujeres
Todos o Una o dos Una o Con menor No Nc Total (N)
casi todos veces por dos al frecuencia tiene

los dias semana mes
HOMBRES
Estados de animo
(% a menudo + algunas veces)
Alegre 91,7 925 88,1 89,4 62,5 100,0 91,0 (709)
Feliz 953 938 94,0 809 75,0 100,0 9238 (723)
llusionado 84,6 88,1 78,6 787 62,5 75,0 84,0 (654)
Util 89,5 832 86,9 81,9 62,5 25,0 859 (669)
Aburrido 234 274 274 34,0 50,0 75,0 26,8 (209)
Deprimido 245 26,1 20,2 34,0 375 0 257 (200)
Intranquilo 331 31,0 333 404 62,5 50,0 338 (263)
Triste 29,2 296 29,8 36,2 375 50,0 304 (237)
Solo 18,2 15,0 19,0 383 375 50,0 20,2 (157)
Grado de satisfaccion con...
(% muy + bastante satisfecho)
Salud 72,7 72,6 4 62,8 875 75,0 715 (557)
Relaciones de pareja 73,0 774 60,7 59,6 25,0 0 705 (549)
Relaciones familiares 98,6 951 88,1 75,5 25,0 75,0 92,8 (723)
Relaciones con amigos 91,7 92,0 91,7 83,0 875 75,0 90,6 (706)
Situacion econémica 634 61,9 64,3 574 125 50,0 61,7 (481)
Vivienda 90,9 916 94,0 92,6 75,0 75,0 914 (712)
Entorno residencial 928 89,8 929 84,0 75,0 75,0 90,6 (706)
Actividades de ocio 738 65,9 76,2 63,8 50,0 50,0 70,2 (547)
Apoyo que presta 81,8 823 78,6 62,8 50,0 50,0 788 (614)
Apoyo que recibe 771 71,2 70,2 59,6 25,0 75,0 720 (561)
Vida en general 71,7 739 72,6 62,8 50,0 75,0 739 (576)
La forma en que emplea el tiempo 89,0 83,6 83,3 717 62,5 75,0 85,1 (663)
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TABLA 2.27.

Estados de animo y grado de satisfaccion con la vida en general segun la frecuencia
de los contactos con familiares. Hombres y mujeres. (Continuacion)

Todos o Una o dos Una o Con menor No Nc Total (N)
casi todos veces por dos al frecuencia tiene

los dias semana mes
MUJERES
Estados de animo
(% a menudo + algunas veces)
Alegre 85,6 83,6 84,4 76,9 824 0 84,0 (858)
Feliz 88,2 82,6 89,6 747 824 0 852 (871)
llusionada 785 773 76,6 64,8 70,6 0 76,5 (782)
Util 838 82,6 857 78,0 76,5 0 82,8 (846)
Aburrida 338 428 364 429 58,8 100,0 38,0 (388)
Deprimida 451 48,2 53,2 62,6 471 100,0 48,3 (494)
Intranquila 478 532 481 50,5 58,8 100,0 499 (510)
Triste 51,1 50,2 571 59,3 529 100,0 52,2 (533)
Sola 332 381 299 46,2 58,8 100,0 36,1 (369)
Grado de satisfaccion con...
(% muy + bastante satisfecha)
Salud 59,1 555 63,6 50,5 52,9 50,0 575 (588)
Relaciones de pareja 40,7 40,1 351 36,3 1.8 0 39,1 (400)
Relaciones familiares 96,5 92,6 92,2 791 471 50,0 92,6 (946)
Relaciones con amigos 87,9 85,3 88,3 78,0 70,6 50,0 85,9 (878)
Situacion econémica 496 478 51,9 50,5 58,8 0 494 (505)
Vivienda 873 839 88,3 824 76,5 100,0 858 (877)
Entorno residencial 914 87,3 89,6 84,6 82,4 50,0 89,2 (912)
Actividades de ocio 56,2 52,2 62,3 52,7 412 50,0 54,9 (561)
Apoyo que presta 80,2 76,6 72,7 80,2 64,7 50,0 783 (800)
Apoyo que recibe 728 67,9 63,6 68,1 353 50,0 69,6 (Tn)
Vida en general 64,4 60,9 59,7 62,6 412 0 62,3 (637)
La forma en que emplea el tiempo 80,8 76,9 76,6 79,1 824 100,0 79,3 (810)

El uso del teléfono para comunicarse con los familiares es menos frecuente. Aun asi, la tercera parte de los mayores con-
versa con algin familiar cotidianamente y una proporcion similar una o dos veces a la semana (Tabla 2.28). El teléfono
no siempre es un sustituto del encuentro directo, en realidad, las personas que mas usan el teléfono en sus relaciones
familiares, son también las que mantienen relaciones directas mas frecuentes. No obstante, el teléfono también desem-
pefia una funcién complementaria en aquellas personas que ven a sus familiares de forma méas esporadica. Por ejemplo,
entre los que ven a sus familiares menos de una vez a la semana, la mitad suele hablar por teléfono con alguno de ellos

con la también al menos una vez a la semana (Tabla 2.29).

TABLA 2.28.
Frecuencia de los contactos con familiares; conversaciones telefénicas

y contactos directos.

Frecuencia Conversaciones Contactos
telefdnicas directos

Todos o casi todos los dias 330 49,9
Una o dos veces por semana 33,8 29,2
Una o dos veces al mes 134 8.9
Con menor frecuencia 145 10,3
No tiene 13 14
N/C 4,0 3
N=1.801




TABLA 2.29.

Frecuencia de contactos con los familiares: frecuencia de las conversaciones telefonicas
segun frecuencia de los contactos directos

Contactos directos
Conversaciones telefonicas Todos o casi Una o Una o Con menor | No tiene | N. C.
todos los dos veces dos veces | frecuencia
dias por semana al mes
Todos o casi todos los dias 443 2738 14,9 19 16,0 0
Una o dos veces por semana 28,1 48,0 36,6 23,8 40 0
Una o dos veces al mes 9,7 12,4 29,2 205 40 50,0
Con menor frecuencia 131 7,6 16,1 39,5 8,0 333
No tiene 7 4 6 0 60,0 0
N/C 41 3,8 25 43 8,0 16,7
(N) (899) (525) (161) (185) (25) (6)

El uso del teléfono esta condicionado por el sexo, en la medida en que son las mujeres las que mas lo utilizan, y también pare-
ce existir todavia un sesgo tecnoldgico, porque entre personas con menos recursos formativos y entre aquellos que residen
en los municipios mas pequefios, su uso esta menos extendido (Tablas 2.30, 2.31 y 2.32). No obstante, las dificultades eco-
némicas parecen haber perdido su capacidad discriminante en las comunicaciones telefonicas; las barreras fisiologicas rela-
cionadas con la edad, el estado de salud y la autonomia tampoco establecen diferencias significativas. La diferencia por sexos
podria responder a una division interna entre los miembros de las parejas en el establecimiento o incluso en la respuesta a
las comunicaciones telefdnicas. Es decir, que mientras los hombres estan casados, serian las mujeres las que instrumentali-
zarian el contacto que se realiza en nombre de los dos miembros de la pareja y, como entre los hombres el estado civil de
casado es el més frecuente incluso a edades elevadas, el que mantengan menos contactos con familiares se explica por la
presencia y el protagonismo de las muijeres. Si esta pauta se cumpliera, los varones viudos y divorciados hablarian por telé-
fono més que los casados, y ambos en proporciones muy préximas a las mujeres. Sin embargo, la encuesta de condiciones
de vida no nos permite confirmar esta hip6tesis, mas parece que sucede todo lo contrario: los varones casados hablan mas
por teléfono con sus familiares que los viudos o divorciados y, ademas, la division por sexos se mantiene sea cual sea el esta-
do civil. Los solteros de ambos sexos son los que menos contactos telefonicos establecen con sus familias, seguramente por-
que los encuentros directos y semanales se establecen fundamentalmente con familiares directos, hijos y nietos, de los que
ellos carecen, pero aun en este caso, el sexo marca una diferencia sustancial puesto que casi la mitad de las muijeres solteras
mantienen contactos al menos una vez la semana, frente a la cuarta parte de los varones solteros. Para quienes han perdido
sus parejas por viudedad o ruptura matrimonial, la situacién es relevante para los varones que mantienen contactos menos
frecuentes que los casados, pero no para las mujeres para las que no existe una gran diferencia entre tener o haber perdido
la pareja. En el caso de las viudas, la relacion es mas diaria que semanal, mucho mas que entre las casadas, lo que avalaria la
tesis de la compensacion de las relaciones familiares, es decir, que ante la viudedad las relaciones con los familiares, espe-
cialmente con los hijos se incrementan con el fin de compensar la pérdida. Entre los casados no existen tantas diferencias
por sexos, aunqgue las conversaciones que mantienen los hombres suelen ser mas semanales que diarias, o que podria indi-
car una relacion mas ritualizada que en el caso de las mujeres. También las formas de convivencia acttian de forma diferen-
te en hombres y en mujeres. Entre los hombres vivir con hijos, o sin pareja pero con algun hijo, reduce la frecuencia de los
contactos, abundando en la situacion de relativo aislamiento al menos con respecto a la familia de los varones solos. Entre
las muijeres, la diferencia parece estribar en la presencia de los hijos en la vivienda, sea porque les falta tiempo para hacer
estas llamadas o porque no las necesitan porque los destinatarios fundamentales de esas conversaciones estan en la casa o,
incluso, porque esa presencia hace que los demas hijos se retraigan o estimen que no es tan necesario el contacto.

TABLA 2.30.
Frecuencia de los contactos con familiares segin sexo y estado civil
Todos o casi Una o dos veces Suma
todos los dias a la semana
HOMBRES
Soltero 14,3 12,2 26,5
Casado o en pareja 254 393 64,7
Viudo 20,7 26,2 46,9
Divorciado o separado 1.1 389 50
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TABLA 2.30.

Frecuencia de los contactos con familiares segtin sexo y estado civil. (Continuacion)

Todos o casi Una o dos veces Suma
todos los dias a la semana
MUJERES
Soltera 30,9 16,4 473
Casada o0 en pareja 385 373 758
Viuda 431 30,1 732
Divorciada o separada 36,7 40 76,7
AMBOS SEXO0S
Soltero/a 23,1 144 375
Casado/a 0 en pareja 311 38,5 69,6
Viudo/a 38,1 29,3 67,4
Divorciado/a o separado/a 27,1 39,6 66,7
TABLA 2.31.

Frecuencia de la que mantiene conversaciones telefonicas con familiares seguin

variables sociodemograficas. Ambos sexos

Todos o casi Una o dos Al menos una (N)
todos los dias veces por vez a la semana
1) semana (2) (1+2)

EDAD
De 65 a 74 afios 32,6 36,7 69,3 (1042)
De 75 a 84 afios 320 31,2 632 (619)
85 0 mas arios 40,0 243 64,3 (140)
HABITAT
Rural 229 336 56,5 (214)
Rural intermedio 329 28,7 61,6 (310)
Urbano 347 351 69,8 (1277)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 234 215 449 (207)
Sin estudios 278 324 60,2 (598)
Estudios primarios 36,2 35,7 71,9 (729)
Secundaria 0 mas 38,3 35,7 741 (347)
NS/NC 30,0 40,0 70,0 (20)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 231 144 375 (104)
Casado/a o conviviendo en pareja 311 385 69,5 (1001)
Viudo/a 381 293 67,3 (646)
Divorciado/a o Separado/a 27,1 39,6 66,7 (48)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 410 26,8 678 (429)
Pareja 333 38,7 72,0 (697)
Pareja e hijo/s 258 393 652 (267)
Mayor e hijo/s 294 30,5 59,9 (269)
Otras 271 25,6 52,6 (133)
DIFICULTADES PARA AHORRAR
Mucha dificultad 32,7 27,0 59,7 (593)
Bastante dificultad 333 398 731 (528)
Poca o ninguna dificultad 336 356 69,2 (649)
NS/NC 194 258 452 (31)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 344 335 67,9 (884)
Regular 321 354 67,5 (667)
Malo o muy malo 30,6 31,0 61,7 (248)



TABLA 2.31.

Frecuencia de la que mantiene conversaciones telefonicas con familiares segin
variables sociodemogréaficas. Ambos sexos. (Continuacion)

Todos o casi Una o dos Al menos una (N)
todos los dias veces por vez a la semana
2) semana (2) (1+2)

BARRERAS ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA Y EL EXTERIOR
Vive en altura, no tiene ascensor y las
escaleras estan en malas condiciones 445 355 80,0 (110)
Vive en altura y no tiene ascensor 30,2 315 61,7 (222)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 331 34,2 67,3 (1389)
NS/NC 225 31,3 538 (80)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 32,3 35,6 67,9 (1381)
Dependiente 355 245 60,0 (10)
Discapacitado 338 299 63,7 (284)
NS/NC 50,0 19,2 69,2 (26)
Total 330 338 66,8 (1801)

TABLA 2.32.

Frecuencia de la que mantiene conversaciones telefonicas con familiares segln variables
sociodemogréficas. Hombres y mujeres

Hombres Mujeres
Todos o Una o dos (1+2) (N) Todos o Una o dos (1+2) (N)
casi todos veces por Al menos casi veces por Al menos
los dias semana una vez a todos los semana una vez a
la semana dias la semana
EDAD
De 65 a 74 afios 225 374 59,9 (454) 40,5 36,1 76,5 (588)
De 75 a 84 afios 22,3 33,7 56,1 (264) 39,2 293 68,5 (355)
85 0 més afos 36,1 24,6 60,7 (61) 43,0 24,1 67,1 (79)
HABITAT
Rural 12,0 293 413 (92) 311 36,9 68,0 (122)
Rural intermedio 245 28,0 524 (143) 40,1 293 69,5 (167)
Urbano 252 38,1 63,2 (544) 417 329 74,6 (733)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 91 242 333 (33) 29,7 20,3 50,0 (74)
Sin estudios 20,2 311 51,3 (267) 338 335 674 (331)
Estudios primarios 26,0 36,1 62,2 (296) 432 353 785 (433)
Secundaria 0 mas 271 418 68,9 (177) 50,0 294 794 (170)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 143 122 26,5 (49) 309 164 473 (55)
Casado/a o0 en pareja 254 39,3 64,7 (567) 38,5 373 758 (434)
Viudo/a 20,7 26,2 46,9 (145) 431 30,1 733 (501)
Div. 0 Separado/a n1 38,9 50,0 (18) 36,7 40,0 76,7 (30)
FORMA DE CONVIVENCIA
Solo/a 22,0 229 450 (109) 475 28,1 75,6 (320)
Pareja 279 39,1 66,9 (384) 399 38,3 783 (313)
Pareja e hijo/s 21,1 416 62,7 (161) 330 35,8 68,9 (106)
Mayor e hijo/s 164 26,2 42,6 (61) 332 31,7 64,9 (208)
Otras 129 22,6 355 (62) 394 28,2 67,6 (71)
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TABLA 2.32.

Frecuencia de la que mantiene conversaciones telefonicas con familiares segin variables
sociodemogréaficas. Hombres y mujeres. (Continuacion)
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Hombres Mujeres
Todos o Una o dos (1+2) Todos o Una o dos (1+2)
casi todos veces por Al menos casi veces por Al menos
los dias semana una vez a todos los semana una vez a
la semana dias la semana
DIFICULTADES PARA AHORRAR
Mucha dificultad 253 273 52,6 (249) 381 26,7 64,8 (344)
Bastante dificultad 25,0 411 66,1 (224) 39,5 38,8 783 (304)
Poca 0 ninguna dificultad 216 373 58,9 (292) 434 34,2 77,6 (357)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 243 35,6 59,9 (449) 44,8 313 76,1
Regular 219 34,0 55,8 (265) 388 36,3 751 (435)
Malo o muy malo 25,0 375 62,5 (64) 32,6 28,8 61,4 (402)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA Y EL EXTERIOR
Vive en altura, no tiene ascensor y las
escaleras estan en malas condiciones 27,0 459 730 (37) 534 30,1 83,6 (184)
Vive en altura y no tiene ascensor 154 36,5 519 (104) 43,2 271 70,3 (73)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 251 348 59,9 (601) 39,2 338 73,0 (18)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 225 36,3 58,8 (653) 411 35,0 76,1 (788)
Dependiente 42,1 184 60,5 (38) 411 35,0 76,1 (788)
Discapacitado 21,6 338 554 (74) 319 278 59,7 (728)
Total 235 352 58,7 (779) 381 28,6 66,7 (72)

2.5. Ayuda intergeneracional

La familia tiene también una dimension de provision de cuidados y ayuda de diverso género, y no sélo en caso de enferme-
dad. Y es que las familias comparten no sélo recursos materiales, sino sobre todo recursos afectivos de amor, sentimientos y
afectos personales; expresivos, de comprension, escucha y atenciones y recursos de apoyo mutuo, proteccion y acomparia-
miento (Gonzalez Blasco, 2006: 188). Ademas, los cambios recientes operados en esta institucion hacen que, si las funciones
normativa y de socializacion cada vez son menos importantes en la familia, estos otros aspectos relacionados con la emoti-
vidad y el intercambio de servicios adquieren cada vez mayor relevancia. Y, al mismo tiempo, la familia se convierte en uno
de los pocos escenarios donde esto ocurre, si la donacion y la gratuidad dejan paso en nuestro sistema de valores a lo Iudi-
co, lo inmediato y lo no exigente, esos otros valores desplazados del ambito de lo publico, se refugian cada vez més bajo la
proteccion de lo privado y, en especial, de la familia (Hays, 1998). En realidad, la familia es, casi de forma natural, un lugar de
solidaridad; el envejecimiento de la poblacion ha cambiado el contenido de la solidaridad, hay mas mayores que cuidar, pero
también hay méas mayores para cuidar. A los nifios pequefios a los que no pueden cuidar sus padres, ya nos los cuidan sus
hermanos mayores como en otros momentos histéricos (Pérez Diaz, 2001), porque casi no tienen, los cuidan los abuelos. Y
es que la coexistencia prolongada de distintas generaciones dentro de las familias ofrece un potencial importante de solida-
ridad familiar que se puede manifestar cotidianamente y, sobre todo, en momentos de crisis (Attias-Donfut, 1995: 11). A con-
tinuacion se presenta un andlisis de esta cuestion, empezando por los cuidados y atenciones que prestan los mayores a otros
hogares en forma de cuidados de menores, pero también de una cierta variedad de servicios. En el siguiente capitulo anali-
zaremos el tema mas conocido de las ayudas que reciben los mayores, dentro del marco de los sistemas de apoyo informal.

2.5.1. El cuidado de los nietos

Dentro de los cambios que Attias-Donfut y Segalene identifican en la vida familiar de los afios recientes, uno de los mas
importantes se refiere precisamente a lo que sucede con los abuelos. Por una parte, el aumento de las probabilidades de



supervivencia, especialmente masculinas, posibilita la universalizacion de la experiencia de ser abuelo (Schaie & Willis, 2003:
165), pero ademas, la fragilidad de las relaciones de pareja provoca que las relaciones intergeneracionales aumenten su
importancia en la experiencia familiar de quienes formamos parte de las sociedades modernas. La novedad historica se pro-
duce especialmente para los varones que son, fundamentalmente quienes “afrontan este nuevo rol en calidad de pioneros,
sin modelos de referencia” (Attias-Donfut y Segalene, 2001: 48). Otros cambios han fortalecido el ejercicio de este rol. Por
ejemplo, la institucion de la jubilacién que contribuyé a crear el estatus de abuelo como un hombre relativamente libre en
el uso de su tiempo y en buen estado de salud, que puede ocuparse de sus nietos (Segalen, 1995: 34) o la ya reiterada valo-
racion de lo emotivo y lo afectivo en las vidas privadas del hombre actual, y es que la sociedad actual valora la expresion de
los sentimientos que ya no esta reservada a la infancia y la maternidad ni es patrimonio exclusivo de las mujeres, sino que
alcanza también a los comportamientos masculinos; este cambio favorece el que los hombres mayores puedan canalizar su
afectividad y emotividad en una relacion menos central, en lugar de orientar tales sentimientos y las expresiones corres-
pondientes al ndcleo méas duro de las relaciones entre padres e hijos y, sobre todo, entre padres e hijos varones. En otros
lugares como Francia, la transformacion puede ser méas evidente, en la medida en que quienes ahora son abuelos han sido
los pioneros de la “nueva paternidad” que llega a aquel pais a finales de la década de los sesenta. En Espafia, esta tenden-
cia es algo maés tardia (Flaquer, 2001), pero tener nietos puede suponer una especie de atajo para los varones espafioles que
pueden llegar a esa expresion de sus sentimientos en esta &rea menos polémica. Y es que el rol de abuelo puede permitir
mas flexibilidad que otros roles familiares, de hecho, el rol es poco normativo desde su origen, puesto que la edad a la que
se produce el nacimiento del primer nieto es muy variable de unas personas a otras (Szinovacz, 1998) y, ademas, depende
fundamentalmente de las decisiones de otros.

El contenido del rol de abuelo va més alla del cuidado de los nietos, sin embargo, para que la relacion se produzca no sélo
es importante la implicacion de la generacion intermedia, la de los hijos, sino que los primeros afios de vida los nifios son
estratégicos en el establecimiento de las relaciones; es decir, que si los lazos afectivos entre abuelos y nietos no se estable-
cen en la primera infancia, esos vinculos no podran inventarse mas tarde (Attias-Donfut y Segalene, 2001: 25). Para las fami-
lias, el rol de abuelo es funcional para el mantenimiento de la unidad familiar, mediante la mediacién entre los conflictos
de las generaciones segunda y tercera; los abuelos son ademas los portadores de la historia familiar. Para los nietos, la pre-
sencia de los abuelos puede desempefiar la funcion simbdlica de la garantia de que la muerte se mantiene apartada porque
todavia vive, no una, sino dos generaciones anteriores, ademas garantizan la existencia de una historia familiar que es tam-
hién la historia personal, y pueden actuar como malla de seguridad ante la presencia real o potencial de problemas o situa-
ciones de crisis (Bengtson, 1985). Por fin, para los abuelos convertirse en tales puede suponer satisfacer su necesidad de
prolongarse hacia el futuro o incluso satisfacer la necesidad de transmitir un legado simbalico o cultural, tener descenden-
cia a la que poder transmitir su concepcion de la vida (Herlyn, 2001: 122). Los abuelos valoran especialmente la compafiia
de sus nietos, hasta el punto de que cuando no los tienen cerca suelen expresar sus quejas ante la imposibilidad de pasar
mas tiempo con ellos, sobre todo si los nietos son pequefios. Herlyn también destaca que muchas abuelas afirman haber
sentido mayor alegria por el nacimiento de sus nietos que cuando ellas fueron madres. Ademas de este sentimiento inten-
s0, las abuelas afirmaron que tener nietos suponia para ellas una fuente de orgullo y enriquecimiento personal, que les ayu-
daba a sentirse jovenes y Utiles para los demas. (Herlyn, 2001: 118).

Las relaciones entre abuelos y nietos tienen algunas especificidades que las distinguen de las relaciones entre padres e
hijos, en especial la “distancia generacional” que puede facilitar el establecimiento de relaciones mas libres (Attias-Donfut
y Segalene, 2001: 44). Ni los abuelos tienen la misma responsabilidad sobre los nietos que los padres sobre los hijos, ni
los nietos tienen la necesidad de rebelarse contra los abuelos, lo que puede facilitar extraordinariamente la comunica-
cion (Schaie & Willis, 2003: 171). No obstante, el rol de abuelo tiene algunas limitaciones que se manifiestan en la nece-
sidad de mantener una cierta distancia que es comun a otras relaciones familiares pero quiza especialmente critica en
éstas, y a posibles choques entre culturas familiares que pueden manifestarse especialmente cuando los abuelos se con-
vierten, ademas, en cuidadores. Por un lado, cada miembro de la pareja aporta a su vida en comdn una cultura familiar
distinta que procede de su familia de origen y que tiene en los padres mayores su representacion mas viva; la diferen-
cia entre esas dos culturas contrapuestas se manifiesta especialmente a la llegada de los nietos (Segalen, 2001: 154).
Pero ademas, cada nueva generacion inventa culturas familiares propias (Attias-Donfut, Lapierre y Segalene, 2002: 277)
que también se intensifican con la llegada de los hijos de la segunda generacion. Es este el momento cuando la cultura
familiar de la nueva pareja manifiesta de forma mas clara su especificidad y las diferencias con las culturas de sus padres.
La posibilidad de conflicto entre las dos familias politicas se refuerza con el dominio de la linea materna en las relacio-
nes de las abuelos con los nietos que pueden constatarse en Espafia, pero también en Alemania (Herlyn, 2001: 120), en
Francia (Attias-Donfut y Segalene, 2001: 21) y en Gran Bretafia, donde incluso existe también la sentencia popular de
que “una hija es para toda la vida, mientras que un hijo lo es solo hasta que se casa” (Dench y Ogg, 2001: 187). En la
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investigacion de Herlyn (2001: 120) algunas abuelas alemanas manifestaron abiertamente que existia una relacion de rivali-
dad con la consuegra en su rol de abuelas. Obviamente, los abuelos de linea paterna no siempre aceptan de buen grado la
orientacion matrilineal de sus nueras (Attias-Donfut y Segalene, 2001: 52). En respuesta a la posibilidad de conflicto, algunos
abuelos y abuelas se autoimponen “lineas rojas” que no se deben traspasar para evitar tensiones con los hijos, especialmen-
te en lo que se refiere a la educacion de los nietos (Herlyn, 2001: 119). De hecho, esta es quiza la fuente de conflicto poten-
cial mas importante entre las generaciones de los abuelos y la de sus hijos, puesto que los padres suelen asumir una postu-
ra de rigor con respecto a la educacion de los hijos, mientras que los abuelos suelen mostrarse més flexibles (Segalen, 2001:
157). El psicoandlisis también ha puesto de manifiesto el contenido negativo que puede tener el rol de abuelo, entre otras
facetas, parece que existe una especie de fantasia de la complicidad entre abuelo y nieto en contra del padre. Pero ademas, a
la llegada de los nietos, se pueden poner de manifiesto diferencias surgidas en etapas anteriores del curso vital de los implica-
dos y un conflicto de expectativas entre las dos generaciones. Si algunos padres se quejan de que los abuelos no les ayudan,
otros se quejan de su excesiva presencia e intentan establecer barreras para preservar su intimidad (Segalen, 2001: 156-157):
muchos hijos adultos esperan que a la llegada de los nietos sus padres mayores se comporten como abuelos tradicionales,
mientras que los abuelos desean comportarse como pareja independiente y hacer su vida, 0 a la inversa. La distancia cultu-
ral entre generaciones puede aumentar, ademas, con la movilidad social, o que puede ser especialmente pertinente en una
sociedad como la espafiola donde efectivamente se ha producido un proceso de movilidad social ascendente en las Ultimas
décadas que ha beneficiado a la generacion de los hijos, pero no a la de los padres; ese proceso puede suscitar formas de
comportamiento diferentes entre padres e hijos (Segalen, 2001: 156).

El desempefio del rol de abuelo tampoco es igual para todo el mundo: existen distintas formas de ejercerlo que nacen de
condiciones objetivas (la situacion economica, la distancia geografica y la edad de los nietos y los abuelos), pero también
de aspectos subjetivos, de la cultura familiar o, de forma mas general, de los sistemas de valores y de referencia propios de
cada abuelo, que se han ido sedimentado como consecuencia de sus experiencias biogréaficas. (Herlyn, 2001: 117). Se ha
sefialado la diferencia en funcién de la edad de los abuelos, en el sentido de que ser abuelo es mas satisfactorio para los
mas jovenes (Attias-Donfut y Segalene, 2001: 5354) y que ocupa un lugar mas central en sus vidas (Herlyn, 2001: 117), pero
la diferencia mas explorada es la que produce el género. Por ejemplo, se dice que las abuelas suelen preocuparse mas por
la dindmica interpersonal y los vinculos familiares; mientras que los abuelos suelen actuar mas como consejeros y discutir
con sus nietos sobre educacion, trabajo, cuestiones econoémicas y el manejo de responsabilidades (Hagestad, 1985, en Schaie
& Willis, 2003: 166). Las diferencias alcanzan también al plano simbdlico en el sentido de que la figura del abuelo se asocia
mas a la historia social, a lo colectivo y a lo pablico, mientras que la de la abuela se vincula mas a la historia familiar. Mas
aun, la diferencia puede combinarse con las lineas de transmision multiplicando por dos la influencia del género, si es cier-
to que es, en realidad, el abuelo paterno el que se asocia a la historia colectiva (se lleva su apellido), y la abuela materna la
que tiene que ver mas con la historia familiar (Attias-Donfut y Segalene, 2001: 62-64). Ademas, para muchos hombres mayo-
res, la funcion de abuelo puede ser especialmente significativa por cuanto puede permitir superar mejor las consecuencias
negativas de la jubilacion y, sobre todo, puede representar una segunda oportunidad, para corregir errores u omisiones que
cometieron en la relacién con sus hijos (Attias-Donfut y Segalene, 2001: 49y ss.). Este efecto de compensacion o de segun-
da oportunidad a través de los nietos lo encuentra Herlyn (2001: 118) en las abuelas de la antigua RDA que por diversas cir-
cunstancias no pudieron ocuparse todo lo que ellas habrian querido de sus hijos. Sin embargo, no siempre los hijos acep-
tan de buen grado estos intentos de recuperacion del tiempo perdido (Segalen, 2001: 156).

En el &mbito mas concreto de los cuidados, parece que las tareas que desempefian los abuelos estan muy marcadas por
el género (Wilson, 1997). Parece, por ejemplo, que los nietos mas pequefios, son asunto exclusivo de las abuelas y que
los abuelos varones construyen su rol mas que las mujeres en el marco de referencia de la pareja que forman con la
abuela. Por eso, en lo que respecta a los cuidados, estar casado, incrementa las posibilidades de asumir el cuidado de los
nietos y, ademas, los abuelos mayores suelen méas bien “ayudar” a las abuelas en las tareas que exige el cuidado y, por
eso también, suelen acusar menos los inconvenientes de la carga de trabajo que supone. Es posible, incluso, que los abue-
los varones inicien la actividad de los cuidados coaccionados con mayor o menor intensidad por las abuelas, pero des-
pués aprenden a valorar la experiencia (Attias-Donfut y Segalene, 2001). Las diferencias en las funciones que asume cada
uno de los géneros se entienden tan relevantes que se ha llegado a afirmar que, en realidad, el cuidado cotidiano de los
nietos es una forma de solidaridad intergeneracional femenina, de mujer a mujer (Attias-Donfut y Segalene, 2001) o,
incluso de mujer trabajadora a mujer trabajadora (Tobio, 2002).

Pero incluso en cada uno de los sexos se pueden identificar distintas formas de ejercer y asumir el rol de abuelas. En el cita-
do estudio de Herlyn (2001: 120 y ss.) sobre las abuelas alemanas se identifican tres estilos diferenciados, que podriamos
denominar, aunque él no lo hace, como familiar, semifamiliar y auténomo. El primer estilo, el familiar, es el que mantienen
aquellas mujeres para las que ser abuela y cuidar a los nietos solo es una faceta de su funcion tutelar sobre el conjunto de



la familia; piensan de forma natural que su funcion en la vida es ayudar a sus hijos y nietos; son mujeres que desde jovenes
han centrado toda su vida alrededor de la familia, y que normalmente no han trabajado. En el estilo semifamiliar, las muje-
res son algo mas auténomas, por ejemplo, suelen tomar mas a menudo la iniciativa en los contactos con los nietos. La fami-
lia no siempre es para ellas el asunto prioritario. Tampoco ser abuelas es para ellas una prolongacion de su maternidad. Su
idea de la familia es la de una gran comunidad solidaria que exige a cada uno de sus miembros que asuma responsabilida-
des, pero que también deja a cada uno un espacio de libertad. En el estilo semifamiliar se sitian muchas mujeres que toda-
via estan casadas y cuyas vidas estan muy orientadas a la pareja, realizan muchas actividades con sus maridos y ser abuelas
es una de ellas. Por fin, el estilo autonomo esta compuesto por mujeres que dan al estatus de abuela sélo una importancia
relativa, que buscan de forma consciente marcar las distancias con la imagen de la abuela atenta y disponible. Dan mucha
importancia a cosas que proceden del contexto extrafamiliar y, aunque hayan fundado una familia, no es ésta el elemento
central de su identidad, sino que su identidad personal deriva mas bien de su actividad profesional. Haber desempefiado o no
una actividad profesional es un factor primordial en las posibilidades de desarrollar uno u otro estilo, pero con algunos mati-
ces. Es cierto que la mayor parte de las mujeres que nunca han trabajado fuera del ambito de su hogar, suelen ser abuelas
orientadas hacia la familia y el motivo de su desempefio es seguir ayudando a sus hijos. Por otro lado, haber desarrollado una
actividad remunerada implica mas posibilidades de adoptar un rol autbnomo, no obstante, la relacion se quiebra en el caso
(que comprueba a través de las abuelas de la antigua RDA) de que el trabajo de las mujeres no haya sido una cuestion de
realizacion personal, sino mas bien de necesidad.

Las consecuencias del cuidado de los nietos suelen ser positivas para los abuelos, en Francia, por ejemplo, parece que la
mayoria de los abuelos tienen una buena disposicion hacia el cuidado de los nietos (Attias-Donfut y Segalene, 2001: 52);
en Espafia se ha comprobado que el cuidado de los nietos supone para las abuelas un antidoto contra los sentimientos
de soledad, aunque sus consecuencias sobre la satisfaccion con la vida en general no tienen el mismo signo, mas bien
parece que las mujeres acusan la carga de trabajo que supone el cuidado de los nietos, las diferencias en las culturas de
crianza y la ambigliedad con respecto a la responsabilidad tltima de la atencion (Pérez Ortiz, 2003). En términos colec-
tivos, se ha destacado el papel que desempefia el cuidado de los nietos como mecanismo de promocion social porque
permite a las madres jovenes, especialmente a las menos cualificadas, desempefiar una actividad profesional y, por tanto,
les ofrece la posibilidad de una promocién social ascendente (Attias-Donfut y Segalene, 2001: 22; Tobio, 2001, 2002) e
incluso como agente de cambio social (Herlyn, 2001: 125) al haber facilitado la incorporacion de las mujeres al merca-
do de trabajo y, por tanto, la mejora de su condicion social y la equiparacién paulatina a sus coetaneos varones. En esto
las mujeres mayores, esta generacion, en realidad, s6lo habria continuado su labor iniciada afios atras cuando permitie-
ron la mejora de los niveles educativos de sus hijas que les permite ahora optar a un puesto de trabajo (Pérez Diaz, 2001).
No obstante, también es posible ver en el cuidado de los nietos una forma de eludir el problema de més calado del repar-
to de las tareas domésticas y de crianza entre los dos sexos (Pérez Ortiz, 2005).

En una posicion similar, Tobio se interroga sobre el futuro del cuidado de los nietos por parte de los abuelos y afirma que solo
puede ser una solucion transitoria (2001: 111). En efecto, es probable que se trate de una solucién coyuntural a un desajuste
entre la necesidad o la aspiracion de las mujeres a una actividad remunerada y la falta de servicios formales de atencion de
menores. Una solucion que ha sido posible gracias a la disposicion de toda una generacion de mujeres que han consagrado
toda su vida a las labores domésticas y familiares, pero que, segn advierte Tobio (2001: 102), sera la Ultima con estas carac-
teristicas. En el mismo sentido, Herlyn (2001) destaca que, en el futuro, el aumento de los ingresos, del nivel cultural y la mejo-
ra del estado de salud abrira a los mayores posibilidades méas diversificadas para desarrollar sus vidas, lo que los separara ine-
vitablemente de los roles y estilos de vida mas tradicionales. En el mismo sentido podria actuar el aumento de los divorcios y
las segundas nupcias entre personas mayores, ya que cuando los abuelos vuelven a casarse, suelen dedicar su tiempo funda-
mentalmente a su vida de pareja y no a sus nietos (Attias-Donfut y Segalene, 2001: 23). Sin embargo, el efecto del divorcio
entre las parejas jovenes suele tener el efecto contrario, el de la intensificacion de los roles de los abuelos, especialmente de
los maternos. Quiza factores como éste sean los que expliquen que incluso en paises en los que existe una oferta publica de
servicios de atencion a los menores, el cuidado de nietos por parte de los abuelos siga siendo importante (Tobio, 2001).

La encuesta de condiciones de vida corrobora la importancia del cuidado de menores por parte de los abuelos. Se pregunt6
a los mayores si en algiin momento y, como consecuencia de la actividad profesional de sus hijos o hijas, habian asumido el
cuidado cotidiano de sus nietos. Nos interesaba, precisamente, la especificacion de que no se trataba de un cuidado ocasio-
nal, sino de un cuidado cotidiano y no para ocasiones especiales, sino precisamente en sustitucion de las funciones labora-
les de los hijos. Las respuestas indican que en el momento de realizacion de la encuesta, uno de cada cinco mayores emplea-
ba parte de su tiempo cotidiano en el cuidado de menores (Tabla 2.33). Elevado a las cifras de poblacién de 2004, signifi-
ca que existia en ese momento un “gjército de cuidadores” compuesto por mas de un millén y medio (1.561.000) de perso-
nas. Pero, ademas, otro 37,4% de los mayores dijeron haber realizado estas funciones en otros momentos de su vida. Si eli-
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minamos de la base del porcentaje a las personas que no tienen nietos, el resultado es que tres de cada cuatro abuelos se ha
ocupado de alguno de sus nietos de forma cotidiana; como indicador de solidaridad intergeneracional refleja una ayuda
extraordinariamente intensa.

TABLA 2.33.

Participacion en el cuidado cotidiano de alguno de sus
nietos/as pequefios mientras sus padres trabajaban

Participacion en el cuidado de los nietos %
Si, anteriormente 374
Si, en la actualidad 21,3
No 187
No tiene nietos 20,6
No contesta 21
(N) (1.801)

La encuesta revela que los hombres se han incorporado masivamente a las funciones de cuidado, de hecho las propor-
ciones de abuelos cuidadores superan ligeramente a las de abuelas (Tabla 2.34). Segln nuestra informacion, la incor-
poracion de los varones se ha producido de una forma mas notable en tiempos recientes, puesto que las proporciones
de los que afirman haber cuidado con anterioridad son inferiores a las de las mujeres. Esa diferencia, no obstante, puede
enmascarar un efecto de la edad, porque los hombres en general son mas mayores cuando tienen a sus nietos que las
mujeres y ademas los varones en edades previas a la jubilacion habrian tenido el impedimento de la actividad laboral;
sin embargo, es probable también que se trate de una evolucion generacional. De todas formas, como entre la poblacion
hay més mujeres que hombres, también entre los abuelos cuidadores habra mas mujeres. Elevando de nuevo los por-
centajes a las cifras de poblacion a 1 de enero de 2004, el ejército de cuidadores esta compuesto por mas de novecien-
tas mil mujeres por unos seiscientos cincuenta mil hombres. En los dos sexos, la edad reduce la posibilidad de cuidar a
los nietos, tanto por la situacion de los abuelos como por la de los nietos, que también se hacen mayores y dejan de
necesitar atencion. Parece que el cuidado de los nietos es un asunto mas urbano que rural, especialmente entre los hom-
bres. Es posible que las normas sociales determinen esta pauta, también es probable que sean las dificultades del habi-
tat urbano que hagan méas necesario para los hijos movilizar el cuidado de los abuelos, especialmente los varones, a los
que probablemente so6lo se congrega cuando la necesidad es mas perentoria. El nivel de estudios aumenta las probabili-
dades de cuidar a los nietos, quiza también porque aumentan las posibilidades de que las hijas tengan un empleo y, sobre
todo, porque aumenta la sensibilidad de los abuelos por las necesidades de sus nietos y se reduce la fuerza de las nor-
mas sociales. No son los viudos los que tienen mas posibilidades de cuidar de sus nietos, sino los casados, de manera que
la funcion de abuelo cuidador se entiende fundamentalmente como una labor en pareja; en estas circunstancias es muy
probable que se compruebe la hipdtesis resefiada mas arriba de que muchos abuelos cuidadores desempefien s6lo una
funcion secundaria realizando tareas de menor intensidad que las de la abuela. En cualquier caso, los varones, como
minimo, sirven de apoyo en el desarrollo de los cuidados; también el habitat urbano puede implicar el desarrollo de fun-
ciones para las que las mujeres necesiten mas a los varones, por ejemplo, si el cuidado implica recorrer distancias que
justifiquen el uso de un automavil. En estos casos la discusion de los distintos estilos de cuidado de unos y otros o de la
division del trabajo de cuidado en el seno de la pareja de abuelos se vuelve especialmente pertinente.

TABLA 2.34.

Personas que participan actualmente en el cuidado de sus nietos
segun variable sociodemograficas

Hombpres Mujeres Ambos sexos
% (N) % (N) % (N)
EDAD
De 65 a 74 afios 39,5 (324) 36,1 (462) 375 (786)
De 75 a 84 afios 16,8 (208) 16,9 (290) 16,9 (498)

85 0 mas afios 2.2 (46) 6,3 (63) 4,6 (109)



TABLA 2.34.

Personas que participan actualmente en el cuidado de sus nietos
segun variable sociodemogréficas. (Continuacion)

Hombres Mujeres Ambos sexos

% (N) % (N) % (N)
HABITAT
Rural 246 (69) 232 (95) 238 (164)
Rural intermedio 183 (104) 28,2 (142) 24,0 (246)
Urbano 31,6 (405) 273 (578) 291 (983)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/ 20,8 (24) 322 (59) 289 (83)
Sin estudios 25,6 (215) 199 (277) 224 (492)
Estudios primarios 271 (225) 28,9 (342) 28,2 (567)
Secundaria 0 mas 385 (109) 35,2 (125) 36,8 (234)
ESTADO CIVIL
Casado/a 0 en pareja 334 (452) 337 (365) 335 (817)
Viudo/a 105 (114) 215 (424) 19,1 (538)
Divorciado/a o Separado/a 91 (1) 26,1 (23) 20,6 (34)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 10,1 (69) 195 (241) 174 (310)
Pareja 313 (319) 291 (275) 30,3 (594)
Pareja e hijo/s 405 (116) 494 (81) 442 (197)
Mayor e hijo/s uns5 (52) 249 (173) 218 (225)
Otras 18,2 (22) 209 (43) 20,0 (65)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 301 (176) 249 (257) 270 (433)
Bastante dificultad 25,8 (182) 27,6 (254) 26,8 (436)
Poca o ninguna dificultad 28,2 (209) 291 (292) 28,7 (501)
TRAYECTORIA LABORAL ANTERIOR
Continua 282 (536) 26,5 (332) 275 (868)
Discontinua 125 (8) 28,9 (173) 28,2 (181)
No ha trabajado 62,5 (8) 259 (274) 27,0 (282)
NS/NC 269 (26) 306 (36) 290 (62)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 32,7 (324) 337 (350) 332 (674)
Regular 244 (209) 252 (322) 249 (531)
Malo o muy malo 15,9 (44) 14,7 (143) 15,0 (187)
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
Fijo 247 (368) 257 (569) 253 (937)
Movil 355 (31) 214 (28) 288 (59)
Fijo y movil 40,6 (143) 40,8 (157) 40,7 (300)
No tiene 1n1 (36) 6,6 (61) 8,2 (97)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 30,9 (479) 324 (578) 31,7 (1057)
Es dependiente 133 (30) 3,6 (55) 71 (85)
Discapacitado 15,0 (60) 16,1 (174) 158 (234)
Total 284 (578) 27,0 (815) 276 (1393)

La distancia dificulta el cuidado de los nietos, pero no lo impide segun el juicio de los mayores (Tabla 2.36). Para las
mujeres es importante la corresidencia, para los hombres no tanto (en este caso, el tamafio de la muestra impone cau-
tela). Las formas de convivencia méas propicias para el cuidado de los nietos son las que implican vivir con la pareja y los
hijos. Los hombres que viven solos 0 han perdido a su pareja y viven con algln hijo tienen pocas probabilidades de cui-
dar, no asi en el caso de las mujeres; de manera que parece que, efectivamente, se comprueba que en los abuelos la posi-
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bilidad de asumir los cuidados es mas dependiente de la vida en pareja que entre las mujeres. La ayuda no se concentra
en los niveles inferiores de ingresos. En los hombres la distribucion esta algo polarizada en los extremos de quienes tie-
nen mas dificultades y quienes tienen menos. En el caso de las mujeres, aungue las diferencias no son notables, a medi-
da que disminuyen las necesidades econdémicas, aumenta la proporcién de abuelas cuidadoras. Nuestros datos no con-
firman tampoco la hipétesis de que son las abuelas que han desarrollado una carrera profesional las que mas cuidan a
sus nietos, en una red de mujer trabajadora a mujer trabajadora (Tobio, 2002); en la informacion que proporciona la
ECVM-04 no existen diferencias significativas en funcion de la trayectoria laboral previa de las abuelas. El estado de salud
subjetivo reduce la importancia de los cuidados, pero en el entendido de que ni siquiera entre quienes dicen encontrar-
se mal de salud, esta condicion impide los cuidados. Si la posesion de teléfono fijo y movil es un indicador de dinamis-
mo o de situacién econdmica desahogada, lo cierto es que favorece el cuidado de los nietos, claro que muy bien podria
ser al revés, que sea precisamente el cuidado de los nietos lo que haya motivado la adquisicion y el uso del teléfono
mévil. La necesidad de ayuda para las actividades de la vida diaria opera como el estado de salud subjetivo, reduce la
posibilidad de los cuidados, pero no la elimina (Tablas 2.36 y 2.37).

TABLA 2.35.

Personas que tienen nietos menores y participan en su cuidado cotidiano
en la actualidad segun la distancia a la que viven los nietos

Personas que tienen nietos menores de 20 afios % (N)
HOMBRES
En la misma vivienda 385 (26)
Al menos uno cerca, en la misma ciudad 411 (258)
En la misma ciudad, pero lejos 233 (16)
En otra ciudad 20,2 (89)
MUJERES
En la misma vivienda 45,6 (57)
Al menos uno cerca, en la misma ciudad 36,0 (344)
En la misma ciudad, pero lejos 20,9 (148)
En otra ciudad 213 (141)
AMBOS SEXOS
En la misma vivienda 434 (83)
Al menos uno cerca, en la misma ciudad 38,2 (602)
En la misma ciudad, pero lejos 22,0 (264)
En otra ciudad 20,9 (230)
Total 27,6 (1393)
TABLA 2.36.

Personas mayores segln participen en la actualidad, hayan participado anteriormente
0 no hayan participado nunca en el cuidado diario de sus nietos segun variables
sociodemogréaficas. Ambos sexos

Anteriormente En la No participa (N)
actualidad ni han
participado

EDAD

De 65 a 74 afios 40,2 375 223 (786)
De 75 a 84 afios 56,8 16,9 26,3 (498)
85 0 mas afios 679 46 275 (209)
HABITAT

Rural 48,8 238 274 (164)
Rural intermedio 459 240 30,1 (246)

Urbano 488 29,1 221 (983)



TABLA 2.36.

Personas mayores segun participen en la actualidad, hayan participado anteriormente
0 no hayan participado nunca en el cuidado diario de sus nietos segun variables

sociodemograficas. Ambos sexos. (Continuacion)

Anteriormente En la No participa (N)
actualidad ni han
participado
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 56,6 289 145 (83)
Sin estudios 48,2 224 295 (492)
Estudios primarios 481 28,2 23,6 (567)
Secundaria 0 mas 449 36,8 184 (234)
NS/NC 64,7 235 18 a7
ESTADO CIVIL
Soltero/a 66,7 0 333 (3)
Casado/a o conviviendo en pareja 439 335 225 (817)
Viudo/a 54,6 191 262 (538)
Divorciado/a o Separado/a 50,0 20,6 294 (34)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 571 174 255 (310)
Pareja 473 30,3 224 (594)
Pareja e hijo/s 330 442 22,8 (197)
Mayor e hijo/s 50,7 21,8 27,6 (225)
Otras 538 20,0 26,2 (65)
DIFICULTADES PARA AHORRAR
Mucha dificultad 485 270 245 (433)
Bastante dificultad 51,8 26,8 21,3 (436)
Poca o ninguna dificultad 451 28,7 26,1 (501)
NS/NC 478 26,1 26,1 (23)
TRAYECTORIA LABORAL ANTERIOR
Continua 452 275 273 (868)
Discontinua 54,7 282 171 (181)
No ha trabajado 52,8 270 20,2 (282)
NS/NC 532 29,0 177 (62)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 42,1 33,2 24,6 (674)
Regular 554 249 19,8 (531)
Malo o muy malo 50,8 15,0 342 (187)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA Y EL EXTERIOR
Vive en altura, no tiene ascensor y las
escaleras estan en malas condiciones 58,6 27,6 138 (87)
Vive en altura y no tiene ascensor 49,7 275 22,8 (171)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 473 2738 24,8 (1075)
NS/NC 46,7 233 30,0 (60)
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
Fijo 50,3 253 244 (937)
Movil 441 288 271 (59)
Fijo y movil 413 40,7 18,0 (300)
No tiene 53,6 8,2 381 (97)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 442 317 241 (1057)
Dependiente 64,7 71 28,2 (85)
Discapacitado 62,0 158 22,2 (234)
NS/NC 353 353 294 a7
Total 483 27,6 241 (1393)
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TABLA 2.37.
Personas que cuidan o han cuidado a sus nietos. Hombres y mujeres

HOMBRES MUJERES
Anteriormente Enla No (N) | Anteriormente Si, en la No (N)
actualidad participa actualidad participa
ni han ni han
participado participado

EDAD
De 65 a 74 afios 333 39,5 272 (324) 450 36,1 18,8 (462)
De 75 a 84 afios 50,5 16,8 32,7 (208) 614 16,9 217 (290)
85 0 mas afios 58,7 22 39,1 (46) 74,6 6,3 19,0 (63)
HABITAT
Rural 40,6 24,6 34,8 (69) 54,7 232 22,1 (95)
Rural intermedio 404 18,3 413 (104) 50,0 28,2 218 (142)
Urbano 420 316 26,4 (405) 53,6 27,3 19,0 (578)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 62,5 20,8 16,7 (24) 54,2 32,2 13,6 (59)
Sin estudios 39,5 25,6 349 (215) 54,9 199 25,3 (277)
Estudios primarios 422 271 30,7 (225) 52,0 289 19,0 (342)
Secundaria 0 mas 385 385 229 (209) 50,4 35,2 144 (125)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 100,0 0 0 @) 50,0 0 50,0 )
Casado/a o conviviendo
en pareja 40,0 334 26,5 (452) 488 337 175 (365)
Viudo/a 474 105 421 (14) 56,6 215 219 (424)
Divorciado/a o Separado/a 36,4 91 545 (1) 56,5 26,1 174 (23)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 435 101 46,4 (69) 61,0 195 195 (241)
Pareja 42,0 313 26,6 (319) 53,5 29,1 175 (275)
Pareja e hijo/s 336 405 25,9 (116) 321 494 18,5 (81)
Mayor e hijo/s 53,8 15 34,6 (52) 49,7 24,9 254 (273)
Otras 409 18,2 409 (22) 60,5 20,9 18,6 (43)
DIFICULTADES PARA AHORRAR
Mucha dificultad 438 30,1 26,1 (176) 518 24,9 233 (257)
Bastante dificultad 45,6 258 28,6 (182) 56,3 27,6 16,1 (254)
Poca 0 ninguna dificultad 364 282 354 (209) 514 291 195 (292)
TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 414 28,2 304 (536) 512 26,5 22,3 (332
Discontinua 375 125 50,0 8) 555 28,9 15,6 (273)
No ha trabajado 375 62,5 0 8) 533 25,9 20,8 (274)
NS/NC 46,2 26,9 26,9 (26) 58,3 30,6 11 (36)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 36,1 32,7 312 (324) 477 33,7 18,6 (350)
Regular 50,7 244 24,9 (209) 584 25,2 16,5 (322
Malo o muy malo 38,6 15,9 455 (44) 54,5 147 30,8 (143)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA
Y EL EXTERIOR
Vive en altura, no tiene
ascensor y las escaleras estan 48,0 28,0 24,0 (25) 62,9 274 9,7 (62)
en malas condiciones
Vive en altura
y no tiene ascensor 46,1 25,0 28,9 (76) 52,6 29,5 17,9 (95)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 41,0 28,7 30,3 (449) 51,9 21,2 209 (626)
NS/NC 321 321 35,7 (28) 594 15,6 25,0 (32)
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
Fijo 424 24,7 329 (368) 554 25,7 19,0 (569)
Movil 29,0 355 355 (31) 60,7 214 17,9 (28)
Fijo y movil 413 40,6 18,2 (143) 414 40,8 178 (157)
No tiene 444 11 444 (36) 59,0 6,6 344 (61)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 39,2 309 29,9 (479 483 324 194 (578)
Dependiente 50,0 133 36,7 (30) 72,7 36 23,6 (55)
Discapacitado 60,0 15,0 25,0 (60) 62,6 16,1 213 (174)
Total 415 284 30,1 (578) 53,1 27,0 19,9 (815)




TABLA 2.38.
Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales

segun participacion en el cuidado de los nietos

Anteriormente En la No Total (N)
actualidad participa, ni
ha participado
HOMBRES
Alegre 91,3 91,5 914 91,3 (528)
Feliz 929 97,0 943 94,5 (546)
llusionado 82,5 878 839 844 (488)
Estados de Util 87,9 89,0 839 87,0 (503)
animo (% a Aburrido 296 152 31,6 26,1 (151)
menudo + Deprimido 313 20,1 21 26,0 (150)
algunas veces) Intranquilo 329 299 385 337 (195)
Triste 329 26,8 27,6 29,6 1)
Solo 19,6 104 218 176 (102)
Salud 67,1 793 713 718 (415)
Relaciones de pareja 70,8 90,9 68,4 758 (438)
Relaciones familiares 96,3 98,2 925 95,7 (553)
Grado de Relaciones con amigos 913 933 90,2 915 (529)
satisfaccion Situacion econémica 60,0 68,3 61,5 62,8 (363)
con .. (% Vivienda 91,3 939 90,2 91,7 (530)
muy + Entorno residencial 90,8 92,1 92,0 915 (529)
bastante Actividades de ocio 69,2 81,7 66,7 720 (416)
satisfecho) Apoyo que presta 79,2 854 77,0 80,3 (464)
Apoyo que recibe 71,7 82,3 67,8 735 (425)
Vida en general 717 774 73,6 739 (427)
La forma en que emplea el tiempo 84,2 90,2 874 86,9 (502)
MUJERES
Alegre 83,6 89,1 79,6 84,3 (687)
Feliz 84,8 91,8 83,3 86,4 (704)
Estados de I!usionada 74,6 88,2 69,8 773 (630)
animo (% a util 81,5 90,9 778 833 (679)
menudo + Aburrida 413 25,0 432 373 (304)
algunas veces) Deprimida 480 441 54.9 483 (394)
Intranquila 49,0 45,0 494 48,0 (391)
Triste 54,7 459 56,2 52,6 (429)
Sola 40,0 241 32,7 342 (279)
Salud 54,0 67,3 56,2 58,0 (473)
Relaciones de pareja 38,6 51,4 36,4 41,6 (339)
Relaciones familiares 935 973 91,4 94,1 (767)
Grado de Relaciones con amigos 86,6 909 778 86,0 (701)
satisfaccion Situacion econémica 473 57,7 475 50,2 (409)
con .. (% Vivienda 83,6 92,3 86,4 86,5 (705)
muy + Entorno residencial 88,0 92,3 90,7 89,7 (731)
bastante Actividades de ocio 53,8 59,5 543 55,5 (452)
satisfecha) Apoyo que presta 815 75,0 772 78,9 (643)
Apoyo que recibe 704 80,9 64,2 72,0 (587)
Vida en general 61,9 68,6 59,9 63,3 (516)
La forma en que emplea el tiempo 75,5 88,6 728 78,5 (640)
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TABLA 2.38.

Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales
segun participacion en el cuidado de los nietos. (Continuacion)

Anteriormente En la No Total (N)
actualidad participa, ni
ha participado
AMBOS SEXOS
Alegre 86,3 90,1 85,7 87,2 (1215)
Feliz 87,7 94,0 89,0 89,7 (1250)
llusionado/a 774 88,0 771 80,3 (1118)
Estados de Util 838 90,1 81,0 84,9 (1182)
animo (% a Aburrido/a 371 208 37.2 327 (455)
menudo + Deprimido/a 421 339 390 39,1 (544)
algunas veces) Intranquilo/a 432 385 438 421 (586)
Triste 47,0 378 414 431 (600)
Solo/a 32,7 182 271 274 (381)
Salud 58,7 724 64,0 63,7 (888)
Relaciones de pareja 50,1 68,2 53,0 55,8 (777)
Grado de Relaciones familiares 945 97,7 92,0 948 (1320)
satisfaccion Relaciones con amigos 88,3 919 84,2 88,3 (1230)
con ... (% Situacion econémica 51,9 62,2 54,8 554 (772)
muy + Vivienda 86,3 93,0 884 88,7 (1235)
bastante Entorno residencial 89,0 92,2 914 90,5 (1260)
satisfecho/a) Actividades de ocio 59,3 69,0 60,7 62,3 (868)
Apoyo que presta 80,7 794 771 79,5 (1107)
Apoyo que recibe 70,9 815 66,1 72,6 (1012)
Vida en general 65,4 724 67,0 67,7 (943)
La forma en que emplea el tiempo 78,6 89,3 80,4 82,0 (1n42)

Cuidar a los nietos establece diferencias significativas en algunos estados de animo, los abuelos cuidadores se aburren
menos, se sienten solos con menor frecuencia y también se sienten menos deprimidos (Tabla 2.38). Para las muijeres el
rol de abuela cuidadora marca diferencias significativas para todos los estados de &nimo, parece que cuidar nifios pro-
porciona a las mujeres mas ocasiones para sentirse ilusionadas y les proporciona un sentimiento de utilidad; también se
sienten algo mas felices y alegres que las mujeres que no cuidan nietos. Entre los sentimientos positivos, las abuelas cui-
dadoras se aburren menos, se sienten menos solas y experimentan menos situaciones de tristeza. Aunque para los hom-
bres el rol de cuidador es méas secundario, establece diferencias en estados menos profundos y en menos facetas que para
las mujeres, hay algunos rasgos comunes, por ejemplo, que los nifios son eficaces contra los sentimientos de soledad,
como se habia comprobado en otras investigaciones (Pérez Ortiz, 2003).

Con respecto a los sentimientos generales ante la vida, los varones que cuidan nifios estan mas satisfechos con sus relacio-
nes de pareja (probablemente son mas jovenes), con sus actividades de ocio, con el apoyo que reciben de otras personas ,
un poco menos, pero también, con el apoyo que prestan. Incluso estan mas satisfechos con su salud y con su situacion eco-
némica. Entre las mujeres, la diferencia mas importante se produce con respecto a la forma en la que emplean su tiempo, es
decir, que las abuelas parecen dar por bien empleado el tiempo que invierten en cuidar a los nifios. También estan mas satis-
fechas con su salud y sus relaciones de pareja y con el apoyo que reciben, no con el que prestan. Igualmente aprecian de
forma mas positiva su situacion econdmica y su vivienda y, ademas, el cuidado parece ser significativo con respecto a la valo-
racion de la vida en general: las mujeres que cuidan a sus nietos estan mas satisfechas que las demas.

2.5.2. Otras formas de ayuda intergeneracional

La ayuda que los mayores prestan a otros hogares no se limita al cuidado de los menores, esta ayuda puede integrarse en un
sistema de intercambio de bienes y servicios entre hogares que se realizan basicamente en el marco de las relaciones fami-
liares y, sobre todo, de unas generaciones a otras; de ahi la caracterizacion de esta colaboracion como ayuda intergeneracio-



nal. El aumento de las probabilidades de supervivencia, junto con la mejora del estado de salud y de la situacion econémica
de los mayores favorece los intercambios porque aumenta el nimero de personas en disposicion de ofrecer su colaboracion
a otros (Attias-Donfut, 1995: 11). El contenido de la ayuda puede ser muy diverso y puede incluir transferencias financieras,
ya que el incremento de las probabilidades de supervivencia transforma también el sentido de la herencia que ya no se trans-
mite de una sola vez a la muerte de los padres, sino que se realiza de una manera mas fluida a lo largo de todo el ciclo de
vida familiar (Segalen, 1995: 36) y no s6lo de padres a hijos, sino también de abuelos a nietos (Renard, 2001). De esta forma,
la herencia forma parte también en los flujos de ayuda intergeneracional.

Las transformaciones recientes de la familia en el sentido de aumentar la importancia de los aspectos afectivos y emo-
cionales entran en contradiccion aparente con la existencia de estos flujos. Es posible que las relaciones entre genera-
ciones sean fundamentalmente afectivas o simbolicas, sin embargo incluso en su version actual la familia parece que no
ha perdido su funcidn econdmica (Attias-Donfut, 1995: 12) en términos no sélo financieros, sino incluyendo también la
produccion e intercambio de bienes y servicios. Es cierto que la independencia econdémica de los mayores favorece el
desarrollo de relaciones afectivas, mas puras en la terminologia de Giddens y la importancia del patrimonio simbalico,
frente al material que garantizan las familias (Attias-Donfut, Lapierre y Segalene, 2002: 8). Sin embargo, la concepcion
de la familia como refugio ante un mundo despersonalizado, favorece también la solidaridad interna de sus miembros,
hasta los mas jovenes destacan la importancia de los recursos de apoyo mutuo y proteccion que ofrecen las familias
(Gonzélez Blasco, 2006: 188). Por ello, la familia sigue siendo efectivamente el lugar privilegiado para el desarrollo de las
“solidaridades intermedias” (Attias-Donfut, 1995: 8) y es posible constatar que dentro de las culturas familiares esta per-
mitido lo que en otros ambitos e instituciones en los que se desarrolla la vida colectiva estaria socialmente sancionado,
“una actitud reciproca que permite, e incluso anima, a los miembros de la familia a depender econdmica, fisica 0 emo-
cionalmente de los familiares” (Schaie & Willis, 2003: 86).

El indicador que ofrece la encuesta es mas limitado que el concepto de ayuda intergeneracional, no incluye los flujos finan-
cieros y restringe la prestacion de la ayuda a la condicion de que se realice entre hogares independientes. La razon de la exclu-
sion de los flujos financieros deriva de la constatacion a través de la experiencia de otros paises, de que éstos siguen patro-
nes diferentes de los que se refieren a la prestacion de servicios. Los donativos de dinero suelen seguir una linea fundamen-
talmente descendente, de padres a hijos o, incluso de abuelos a nietos, mientras que los servicios suelen ser méas simétricos.
También suelen ser diferentes de la herencia, en el sentido de que en ésta suele predominar la idea de igualdad, mientras que
en la prestacion de ayuda o servicios lo que predomina suele ser el criterio de necesidad (Attias-Donfut, 1995: 1315). La con-
dicion de que se realice entre hogares diferentes excluye las ayudas a otras generaciones que se producen dentro de la pro-
pia unidad de convivencia, sin embargo el retraso en la emancipacion de los jovenes hace que esta ayuda sea cada vez mas
relevante, aunque no mas visible, puesto que forma parte de las “obligaciones naturales” de la familia. Teniendo en cuenta
estas salvedades, la encuesta revela que casi la cuarta parte de los mayores (24,0%) que han contestado personalmente y
residen habitualmente en sus propias viviendas prestan un conjunto de servicios a otros hogares. La actividad més frecuen-
te es la compra que realizan més de la mitad de los que ayudan o el 12,4% de todos los mayores (Tabla 2.39). Les sigue la
preparacion de comidas, las gestiones y la costura y, algo més alejados, el cuidado de adultos y las reparaciones y arreglos en
la casa; la menos frecuente es la colaboracion en el mantenimiento y reparacion de vehiculos.

TABLA 2.39.

Cooperacion con otros hogares
Actividades Si No N.C.
Compras de comida, bebidas y articulos de limpieza 124 86,2 14
Confeccidn y cuidados de prendas de vestir y del hogar 79 90,8 13
Construccion y renovacion de la casa (pintar, colocar suelos,
reparacion de instalaciones...) 5,0 93,6 14
Cuidados a adultos (cuidados personales a adultos discapacitados,
enfermos 0 ancianos; acompafiamiento gestiones o médico...) 6,0 925 15
Gestiones del hogar y servicios (gestiones de banco, hacienda,
envio o recogida de paquetes) 83 90,1 16
Mantenimiento y reparacion de vehiculo (realizados fisicamente
0 las gestiones de taller) 28 953 19
Preparacion de comidas o reposteria, para consumir fuera de su casa 98 88,8 14
N=1.801
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La ayuda parece ser una actividad de cierta complejidad porque aunque la mayoria de las personas que prestan ayuda a
otros hogares (41,0%) realizan s6lo una actividad, mas de la tercera parte de ellos efecttan, al menos, tres distintas
(Tabla 2.40). La actividad que mas se realiza en solitario es el cuidado de adultos, pero es méas frecuente combinar acti-
vidades, la combinacion més usual es hacer la compra junto con otras dos actividades, cuando se llevan a cabo dos acti-
vidades lo mas comdn es combinar la compra o la comida entre si 0 con alguna otra (Tabla 2.41).

TABLA 2.40.
Numero de actividades de cooperacion con otros hogares

Nuamero de actividades %

Una 41,0

Dos 234

Tres 199

Cuatro 10,4

Cinco 0 mas 53

(N) (432)

TABLA 2.41.
Combinacion de actividades de colaboracién con otros hogares

Numero de Compra Costura | Construccion | Vehiculo | Gestiones Comidas Cuidado
actividades de adultos
Una 9,0 51 46 0,2 42 83 95
Dos 1.6 83 42 14 6,9 10,9 35
Tres 16,0 88 49 4.4 10,6 10,2 49
Cuatro 10,0 6,5 35 32 81 6,7 3,7
Cinco 39 28 23 14 35 35 23
Seis 0,9 09 09 0,5 09 07 0,7
Siete 05 05 05 05 05 05 05
Tres 0 méas 313 194 12,0 10,0 23,6 215 12,0
Dos 0 méas 428 278 16,2 13 30,6 324 155
N= 432

La division por género muestra claramente que el reparto sexual de tareas se mantiene en la colaboracién con otros hoga-
res: son claramente femeninas la preparacion de comidas y las labores de costura, y claramente masculinas, las gestiones y
las reparaciones y cuidado de los vehiculos. La compra y el cuidado de adultos, aunque son mas frecuentes entre las muje-
res, estan menos marcadas por sexo (Tablas 2.42, 2.43 y 2.44). La edad reduce la frecuencia en la prestacion de servicios
desde los mayores a otros hogares, no tanto en las mujeres como en los hombres. El cruce de la edad y el sexo revela que
algunas mujeres jovenes (de 65 a 74 afios) realizan actividades mas masculinas como las gestiones y que ain las muijeres de
85 0 mas afios siguen prestando servicios en proporciones no desdefiables, sobre todo en costura y preparacion de comidas.
Otras variables sociodemogréaficas como el habitat o el nivel de estudios influyen en la intensidad de la colaboracién con otros
hogares. En general, parece que la colaboracion es mas intensa en los municipios mas pequefios. A grandes rasgos, la ley se
cumple para los dos sexos y en todas las actividades, sin embargo, en los municipios mas grandes las mujeres se implican
mas en actividades menos tradicionalmente femeninas y en el cuidado de adultos.

Como en el cuidado de los nietos, el nivel de estudios aumenta la colaboracion en la mayoria de las tareas, claramente
entre las mujeres y bastante menos entre los hombres. Entre ellos tan solo la preparacion de comidas se reduce al
aumentar el nivel de estudios. El estado civil genera también algunas diferencias, los divorciados parecen ser los mas
colaboradores, no obstante, el tamafio de la muestra es muy reducido para no tomar con cuidado esta informacion; algo
similar sucede con los solteros, que no tengan hijos o nietos no significa que no cooperen con otros hogares, en espe-
cial por lo que se refiere al cuidado de adultos (esta es una labor tradicional de los solteros). Con respecto a las diferen-
cias entre viudos y casados, operan en sentido contrario para cada sexo, los hombres colaboran mas cuando estan casa-



dos, las mujeres méas si son viudas. Es posible que estas diferencias guarden relacion con el reparto de tareas domésti-
cas entre los miembros de las parejas casadas, las mujeres viudas estan mas liberadas de tareas domésticas al no tener
que cuidar a los esposos; en el caso de los varones, la presencia de una esposa es lo que libera de unas tareas domésti-
cas que, en caso de viudedad, tienen que asumir ellos en mayor medida. El efecto del estado civil tiene su prolongacion
en las formas de convivencia: las mujeres que mas ayudan son, en general, las que viven solas y las que no conviven con
hijos, salvo precisamente en el cuidado de adultos, donde son ellas las que mas aportan. Entre los hombres, en general,
son las formas de convivencia mas complejas las que implican mayor colaboracion, es decir, vivir con pareja e hijos o en
otras formas de convivencia.

La situacion financiera y el estado de salud pueden obstaculizar la ayuda intergeneracional. Con respecto a la primera, los
datos indican que, en general, la colaboracion se ve favorecida por la ausencia de dificultades econémicas. El estado de salud
subjetivo y la autonomia funcional operan en el mismo sentido que en otros aspectos analizados paginas mas atras: un esta-
do de salud percibido como deteriorado reduce la frecuencia de las ayudas, pero no la elimina en absoluto. Otro tanto suce-
de con la autonomia personal, las personas que necesitan ayuda para actividades de la vida diaria no son meros receptores
pasivos de atencion y cuidados, existe también en estas circunstancias una colaboracién activa, un intercambio. Por Gltimo,
en otros analisis se ha sefialado que en muchas ocasiones la ayuda de unos a otros hogares, como el cuidado de los nietos,
es una ayuda de mujer a mujer e incluso de madre trabajadora a madre trabajadora. No hemos encontrado esa relacion en
el cuidado de los nietos, sin embargo, en estas otras ayudas, en general, parece que las mujeres que han trabajado colaboran
mas con otros hogares en todas las actividades.

TABLA 2.42.

Personas que participan en distintas actividades de colaboracion con otros hogares
segun variables sociodemograficas. Ambos sexos

Compras Comidas | Vehiculos | Gestiones Costura Reparaciones Cuidado (N)
de adultos

EDAD
De 65 a 74 afios 136 1,0 41 98 9,0 6.2 73 (1042)
De 75 a 84 afios 1,6 89 11 6,6 6,6 37 50 (619)
85 0 mas afos 71 43 00 50 50 14 07 (140)
HABITAT
Rural 15,0 70 51 9.3 6,5 37 42 (214)
Rural intermedio 11,0 11,0 32 9,7 8,1 55 52 (310)
Urbano 124 99 23 78 81 51 6,5 (1277)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 131 131 19 6,5 56 47 28 (207)
Sin estudios 105 74 15 48 54 50 42 (598)
Estudios primarios 122 10,6 2,2 8,0 91 38 53 (729)
Secundaria 0 mas 153 104 6,6 159 10,1 72 nz2 (347)
ESTADO CIVIL
Soltero/a n5 n5 19 87 87 58 125 (104)
Casado nz2 72 39 8,6 55 6,0 55 (1001)
Viudo/a 141 13,0 11 8,0 10,8 31 54 (646)
Divorciado 1838 16,7 42 6,3 16,7 83 104 (48)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 16,1 152 12 79 124 40 6,3 (429)
Pareja nz2 73 34 7.7 6,2 56 49 (697)
Pareja e hijo/s nz2 6,4 52 10,9 37 75 71 (267)
Mayor e hijo/s 123 1n5 19 74 1n2 30 71 (269)
Otras 98 9,0 15 9,0 45 45 6.8 (133)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 10,8 10,6 13 57 71 35 6,1 (593)
Bastante dificultad 11,9 8,7 3,0 8,9 6,4 47 59 (528)
Poca o ninguna dificultad 14,3 99 40 10,3 10,0 6,2 6,3 (649)
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TABLA 2.42.

Personas que participan en distintas actividades de colaboracion con otros hogares
segun variables sociodemogréaficas. Ambos sexos. (Continuacion)

Compras Comidas | Vehiculos | Gestiones Costura Reparaciones Cuidado (N)
de adultos
TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 12,0 76 39 95 6.2 6.9 57 (1162)
Discontinua 17,0 179 04 7,6 13,0 2,2 7,6 (223)
No ha trabajado 10,3 12,4 09 51 10,3 09 57 (331)
NS/NC 153 82 12 71 82 24 71 (85)
ESTADO DE
SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 145 10,1 45 105 93 72 6,4 (884)
Regular 15 10,8 1,2 72 76 33 6,1 (667)
Malo o muy malo 17 6,0 0.8 3,6 3,6 1,6 4,0 (248)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 133 10,8 35 95 8,3 5,6 6,7 (1381)
Dependiente 73 45 09 18 6,4 18 18 (110)
Discapacitado 9,9 6,7 04 53 6,3 3.2 39 (284)
Total 124 98 28 83 79 50 6,0 (1801)
TABLA 2.43.
Personas que participan en distintas actividades de colaboracion con otros hogares
segun variables sociodemograficas. Hombres
Compras Comidas | Vehiculos | Gestiones Costura Reparaciones Cuidado (N)
de adultos
EDAD
De 65 a 74 afios 12,6 40 79 128 13 n?2 55 (454)
De 75 a 84 afios 76 19 27 76 04 72 38 (264)
85 0 mas afios 16 33 00 6,6 0,0 33 16 (61)
HABITAT
Rural 141 00 12,0 152 11 76 43 (92)
Rural intermedio 7.7 21 5,6 12,6 0,0 105 70 (143)
Urbano 99 40 44 92 11 9.2 4,0 (544)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 6,1 6,1 6,1 6,1 0,0 91 00 (33)
Sin estudios 10,1 34 30 71 04 9,0 41 (267)
Estudios primarios 84 2,7 44 95 1,0 74 37 (296)
Secundaria 0 mas 124 2,8 11,3 18,6 17 11,9 79 (77)
ESTADO CIVIL
Soltero 10,2 20 2,0 122 0,0 82 122 (49)
Casado 10,2 23 6,3 10,9 07 95 41 (567)
Viudo 83 6.2 28 9,0 21 6.9 34 (145)
Divorciado 16,7 11 n1 56 00 222 n1 (18)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo 10,1 83 18 64 28 6.4 28 (209)
Pareja 89 23 57 10,2 05 91 36 (384)
Pareja e hijo/s 124 12 81 130 0,6 nz2 50 (161)
Mayor e hijo/s 49 16 6,6 98 0,0 98 6,6 (61)
Otras 145 6,5 32 129 16 97 n3 (62)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 10,4 48 32 7,6 12 7,6 4,0 (249)
Bastante dificultad 94 2,2 6,3 125 04 94 58 (224)
Poca o ninguna dificultad 10,6 2,7 72 11,6 10 9,6 45 (292)




TABLA 2.43.

Personas que participan en distintas actividades de colaboracion con otros hogares
segun variables sociodemograficas. Hombres. (Continuacion)

Compras Comidas | Vehiculos | Gestiones Costura Reparaciones Cuidado (N)
de adultos
TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 938 29 56 105 1,0 95 41 (726)
Discontinua 12,5 25,0 0,0 0,0 0,0 12,5 12,5 (8)
No ha trabajado 20,0 10,0 10,0 20,0 0,0 10,0 20,0 (10
NS/NC na 29 29 na 0,0 29 8,6 (35)
ESTADO DE
SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 16 2,7 73 12,0 0,7 na 5,6 (449)
Regular 79 38 3,0 94 11 72 34 (265)
Malo o0 muy malo 78 47 31 4.7 16 31 31 (64)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 104 35 6,3 1,2 09 9,3 52 (653)
Dependiente 2,6 2,6 2,6 2,6 0,0 53 0,0 (38)
Discapacitado 10,8 14 14 95 14 95 14 (74)
Total 10,0 3,2 55 105 09 9,2 46 (779)
TABLA 2.44.
Personas que participan en distintas actividades de colaboracion con otros hogares
segun variables sociodemogréaficas. Mujeres
Compras Comidas | Vehiculos | Gestiones Costura Reparaciones Cuidado (N)
de adultos
EDAD
De 65 a 74 afios 14,5 16,5 12 75 15,0 24 8,7 (588)
De 75 a 84 afios 14,6 141 0,0 59 13 11 59 (355)
85 0 mas afios na4 51 00 38 89 00 00 (79)
HABITAT
Rural 15,6 12,3 0,0 49 10,7 08 41 (122)
Rural intermedio 13,8 18,6 12 72 15,0 12 36 (167)
Urbano 14,2 14,3 0,7 6,8 13,2 2,0 8,3 (733)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 16,2 16,2 00 6,8 81 2,7 41 (74)
Sin estudios 109 10,6 0,3 30 94 18 42 (331)
Estudios primarios 14,8 159 07 6,9 145 14 6,5 (433)
Secundaria 0 mas 18,2 18,2 18 129 18,8 24 147 (170)
ESTADO CIVIL
Soltera 12,7 20,0 18 55 164 36 12,7 (55)
Casada 124 13,6 0,7 55 18 14 74 (434)
Viuda 15,8 15,0 06 738 134 20 6,0 (501)
Divorciada 20,0 20,0 00 6,7 26,7 00 10,0 (30)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Sola 18,1 175 09 84 15,6 31 75 (320)
Pareja 141 134 0,6 438 131 13 6,4 (313)
Pareja e hijo/s 94 14,2 09 75 85 19 104 (106)
Mayor e hijo/s 144 144 05 6,7 144 1,0 72 (208)
Otras 5,6 1n3 0,0 5,6 70 0,0 2,8 (71)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 11,0 14,8 0,0 44 11,3 0,6 76 (344)
Bastante dificultad 13,8 135 07 6,3 109 13 59 (304)
Poca o ninguna dificultad 174 157 14 9.2 174 34 78 (357)
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TABLA 2.44.

Personas que participan en distintas actividades de colaboracion con otros hogares
segun variables sociodemogréficas. Mujeres. (Continuacion)

Compras Comidas | Vehiculos | Gestiones Costura Reparaciones Cuidado (N)
de adultos

TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 15,6 154 09 78 149 25 83 (436)
Discontinua 17,2 17,7 05 79 13,5 19 74 (215)
No ha trabajado 10,0 125 06 47 10,6 06 53 (321)
NS/NC 18,0 12,0 00 40 14,0 20 6,0 (50)
ESTADO DE
SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 175 17,7 16 9,0 18,2 3,0 74 (435)
Regular 139 154 00 57 1,9 07 8,0 (402)
Malo o muy malo 7,6 6,5 0,0 33 43 11 43 (184)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 15,8 17,3 10 8,0 14,8 2,2 8,1 (728)
Dependiente 97 56 00 14 97 0,0 28 (72)
Discapacitado 95 8,6 00 38 81 10 48 (210)
Total 143 148 07 6,7 13,2 18 70 (1022)

La colaboracién esta vinculada al cuidado de los nietos, eso no quiere decir que esté ausente entre quienes no tienen o no
cuidan a los nietos en la actualidad, sin embargo, los abuelos y abuelas cuidadores parecen ejercer su rol con bastante inten-
sidad, ademas de cuidar a los nifios prestan a otros hogares presumiblemente a los mismos a los que prestan la atencion de
los menores, un conjunto variado de servicios (Tabla 2.45). En algunas actividades parece que haber cuidado a los nietos
implica tener un estilo de colaboracion con otros hogares, en la medida en que quienes cuidaron a los nietos en el pasado,
siguen prestando mas que otros mayores, esa colaboracién. Pero también es importante la colaboracion entre quienes no tie-
nen nietos, la ayuda se dirigira fundamentalmente a hijos solteros o sin descendencia.

TABLA 2.45.

Personas que participan en distintas actividades de colaboracién con otros hogares segun
participen o no en el cuidado de los nietos y segun el sexo

Cuidado de nietos Compras Comidas | Vehiculos | Gestiones Costura Reparaciones Cuidado (N)
de adultos
HOMBRES
Anteriormente 9,6 29 4,2 104 08 79 25 (240)
En la actualidad 134 49 98 152 18 14,0 6,1 (164)
No participa ni ha participado 6,3 23 52 8,0 0,0 6,3 23 (174)
No tiene nietos 1.2 3,2 37 8,5 11 9,6 74 (188)
No contesta 77 0,0 77 154 0,0 77 154 (13)
Total 10,0 32 55 10,5 09 92 46 (779)
MUJERES
Anteriormente 136 129 0,2 48 12,0 0,7 72 (433)
En la actualidad 223 27,3 09 105 20,0 23 10,0 (220)
No participa ni ha participado 6,8 56 0,6 49 8,6 25 25 (162)
No tiene nietos 12,6 13,1 1,6 8,7 12,6 2,7 17 (183)
No contesta 16,7 83 00 00 83 42 42 (24)
Total 143 14,8 07 6,7 132 18 70 (1022)
AMBOS SEXOS
Anteriormente 12,2 94 1,6 6,8 8,0 33 55 (673)
En la actualidad 185 177 47 125 122 73 83 (384)
No participa ni ha participado 6,5 39 30 6,5 4,2 45 24 (336)
No tiene nietos 19 81 2,7 8,6 6,7 6,2 75 (371)
No contesta 135 54 2,7 54 54 54 81 (37)
Total 124 98 28 8,3 79 50 6,0 (1801)




Aunque la colaboracién con otros hogares puede suponer una carga de trabajo para muchas personas mayores, el saldo de
sus efectos tiene signo positivo. La colaboracion con otros hogares proporciona a varones y mujeres sentimientos de utili-
dad (Tabla 2.46). Las mujeres ademas afirman que se aburren menos, que estan mas contentas y mas ilusionadas. En los
hombres no produce estos efectos. Las mujeres se sienten mas satisfechas con la forma en que emplean su tiempo y extien-
den el efecto a su tiempo de ocio, quiza porque para muchas de ellas sigue siendo dificil diferenciar su tiempo libre de aquel
que invierten en cuidar o ayudar a otros. En los dos sexos esta relacionada con una mayor satisfaccion con el estado de
salud, lo que puede ser una mera tautologia, puesto que son las personas méas sanas las que méas colaboran; también en los
dos sexos la colaboracion se asocia a mayor satisfaccion ante la vida que parece derivar, sobre todo, de los sentimientos de
utilidad que proporcionan estas actividades.

TABLA 2.46.
Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales

segun participacion en actividades de colaboracion con otros hogares

Colabora con otros hogares | No colabora Total (N)
AMBOS SEXOS
Alegre 91,0 85,8 87,0 (1567)
Feliz 90,5 879 88,5 (1594)
llusionado/a 86,1 77,7 79,7 (1436)
(,Ers]tlﬁfgs((gea Util 933 81,2 841 | (1515)
menudo + Abur.ridlo/a 299 342 331 (597)
algunas veces) Deprimido/a 38,7 385 385 (694)
Intranquilo/a 475 415 429 (773)
Triste 458 418 428 (770)
Solo/a 299 29,0 292 (526)
Salud 678 62,2 63,6 (1145)
Relaciones de pareja 495 53,7 52,7 (949)
Relaciones familiares 931 92,5 92,7 (1669)
Grado de Relaciones con amigos 90,5 87,1 88,0 (1584)
satisfaccion Situacion econémica 56,5 542 547 (986)
con ... (% Vivienda 87,0 88,6 88,2 (1589)
muy + Entorno residencial 89,8 89,8 89,8 (1618)
bastante Actividades de ocio 65,7 60,2 615 (1108)
satisfecho/a) Apoyo que presta 80,6 779 78,5 (1414)
Apoyo que recibe 82,9 66,8 70,6 (1272)
Vida en general 741 652 67,4 (1213)
La forma en que emplea
el tiempo 86,3 804 818 (1473)
HOMBRES
Alegre 922 90,7 91,0 (709)
Feliz 91,6 931 928 (723)
Estados de I]u_sionado 87,0 83,2 84,0 (654)
- Util 929 84,2 859 (669)
animo (% Aburrido 26,0 270 26,8 (209)
a menudo + Deprimido 240 26,1 257 | (200)
algunas veces) Intranquilo 370 330 338 | (263)
Triste 344 294 304 (237)
Solo 175 208 202 (157)
Salud 773 70,1 715 (557)
Relaciones de pareja 67,5 71,2 70,5 (549)
Relaciones familiares 929 928 928 (723)
Relaciones con amigos 90,9 90,6 90,6 (706)
Grado de Situacion econdmica 64,9 61,0 61,7 (481)
satisfaccion Vivienda 90,3 91,7 914 (712)
con ... (% Entorno residencial 91,6 904 90,6 (706)
muy + Actividades de ocio 72,1 69,8 70,2 (547)
bastante Apoyo que presta 779 79,0 7838 (614)
satisfecho) Apoyo que recibe 799 70,1 72,0 (561)
Vida en general 8138 72,0 739 (576)
La forma en que emplea
el tiempo 844 85,3 85,1 (663)
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TABLA 2.46.

Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales
segun participacion en actividades de colaboracion con otros hogares. (Continuacion)

Colabora con otros hogares | No colabora Total (N)
MUJERES
Alegre 90,3 81,6 84,0 (858)
Feliz 89,9 835 85,2 (871)
Estados de I]usionada 85,6 731 76,5 (782)
P o util 935 788 82,8 (846)
animo (% a Aburrida 320 402 380 | (389
menudo + Deprimida 468 489 483 | (494)
algunas veces) Intranquila 53,2 487 499 | (510
Triste 52,2 52,2 52,2 (533)
Sola 36,7 359 36,1 (369)
Salud 62,6 55,6 575 (588)
Relaciones de pareja 39,6 39,0 391 (400)
Relaciones familiares 93,2 92,3 92,6 (946)
Grado de Relaciones con amigos 90,3 84,3 85,9 (878)
satisfaccion Situacion econémica 51,8 485 494 (505)
con ... (% Vivienda 85,3 86,0 85,8 (877)
muy + Entorno residencial 88,8 894 89,2 (912)
bastante Actividades de ocio 62,2 52,2 54,9 (561)
satisfecha) Apoyo que presta 82,0 76,9 783 (800)
Apoyo que recibe 84,5 64,0 69,6 (T1)
Vida en general 69,8 59,5 62,3 (637)
La forma en que emplea
el tiempo 874 76,2 793 (810)

La distincién por tipo de actividades, para los casos en los que existe un tamafio muestral suficiente, produce mas variacio-
nes. Es posible analizar los efectos que genera la colaboracion de las muijeres en la preparacion de comidas para otros (Tabla
2.47). Se sienten menos tristes y aburridas y mas alegres e ilusionadas. Estan mas satisfechas con el apoyo que reciben, con
la forma en la que emplean el tiempo y con el apoyo que prestan; pero sobre todo estan mas satisfechas con sus actividades
de ocio (de nuevo se puede rastrear la posibilidad de que las mujeres no distingan de forma radical entre las actividades de
ocio y algunas actividades domésticas) y estan mucho mas satisfechas con la vida en general. También se puede analizar los
efectos sobre las mujeres que colaboran con tareas de costura y cuidado de ropa. Se aburren menos y estan menos tristes;
estan mas felices e ilusionadas, pero también mas solas, de hecho, estas labores suelen realizarse en soledad; se sienten mas
Gtiles y estan mas satisfechas con el uso de su tiempo, con el apoyo que prestan, con las relaciones de pareja y, de una mane-
ra muy significativa, con la vida en general.

En los hombres se puede analizar el efecto que produce la realizacion de reparaciones y reformas en la casa (Tabla 2.48). Los
hombres que colaboran en tareas de reparacion y reformas de las viviendas de otros estan menos solos, pero mas tristes, se
sienten mas Utiles y valoran mas el uso del tiempo que realizan, su tiempo de ocio (quiza lo toman como un hobby y no lo
distinguen bien del ocio), el apoyo que reciben, su estado de salud y la vida en general. Las gestiones producen variados efec-
tos entre los varones que las realizan. Se sienten menos solos y mas alegres y, sobre todo, mas Utiles. Y estan mas satisfechos
con sus relaciones familiares, su salud, sus actividades de ocio, la vida en general y el apoyo que reciben. Entre las mujeres
también se reduce la tristeza y, en correspondencia, se siente mas alegres, mas ilusionadas y, sobre todo, més Utiles. Perciben
peor sus relaciones familiares, pero a cambio estan mas satisfechas con el apoyo que reciben y con el que prestan, con sus
relaciones de pareja, y también con la forma en que usan su tiempo y mucho mas con la vida en general. La ayuda en la repa-
racion y el mantenimiento de vehiculos hace que los hombres se sientan menos solos, tristes o deprimidos; mas alegres, Uti-
les e ilusionados y mas satisfechos con la forma en la que utilizan su tiempo, con las relaciones de pareja, con sus activida-
des de ocio, con su salud, con el apoyo que reciben y, de forma muy significativa, con la vida en general.

La compra se puede analizar para los dos sexos. Esta actividad parece producir efectos ambiguos tanto para los varones
como para las mujeres. Los hombres se siente menos solos, pero mas tristes; mas Utiles, pero también mas intranquilos;
valoran menos su uso del tiempo, pero més el apoyo que reciben de otros (como si hacer la compra fuera una contra-
prestacion a cambio de ese apoyo, pero no acabara de satisfacerles) y estan mas satisfechos con la vida en general pero
por una diferencia muy estrecha con el resto de los hombres. Entre las mujeres, la compra se asocia a mas sentimientos
positivos de alegria, ilusion y utilidad. También hace que las mujeres valoren mas el apoyo que reciben y la forma en la



que usan su tiempo, pero se asocia a una valoracion menos positiva de las relaciones familiares. Sin embargo, las muje-
res que realizan compras para otros estan notablemente mas satisfechas con sus vidas que el resto. Por Gltimo, el cui-
dado de adultos también participa de una cierta ambigiiedad. Los hombres que realizan estas actividades se sienten
menos solos y aburridos, pero también menos felices y, sobre todo, mas intranquilos. Valoran menos las relaciones de
pareja (es posible que el cuidado de otro adulto afecte a las relaciones de pareja, interfiera entre ellos), pero mas su salud,
el apoyo que reciben, la forma en la que utilizan su tiempo y también la vida en general, aunque la diferencia no es muy
notable. Entre las mujeres esta actividad hace que se sientan menos aburridas y deprimidas y més alegres y felices vy,
sobre todo, se sienten mas Utiles. Valoran menos su situacion econémica (es posible que la tarea de cuidado se asocie a
dificultades econdmicas que no permiten encontrar otras alternativas para desempefar esta funcién, pero la ven de una
forma més natural que los hombres; irrumpe menos en sus vidas). Estas mujeres también valoran de forma mas positi-
va el apoyo que prestan a otros (reconocen visiblemente la importancia de la labor que realizan, los hombres no, méas
hien valoran el apoyo que reciben, de nuevo, como si lo hicieran a cambio de algo, por un sentimiento de obligacion hacia
otros). Las mujeres también valoran mas la forma en que utilizan su tiempo y el apoyo que reciben.

En resumen, todo parece indicar que de la ayuda intergeneracional que los mayores prestan hace que se sientan, sobre
todo, utiles y ocupados, en la medida en que valoran la manera en que utilizan su tiempo. Hay que tener en cuenta
que para muchos mayores, alejados todavia de la ética del derecho al tiempo libre, la ociosidad sigue siendo una conducta
sancionable, permanecer ocupados no sélo hace que estén mas entretenidos sino que tiene un valor fundamental. Hay
que destacar, ademas, que aunque algunas actividades parecen realizarse en contraprestacion por otros servicios o
como consecuencia de un sentimiento de obligacion que no siempre asumen de buen grado, en otras parece que los
mayores las asumen como parte de sus actividades de ocio, como una prolongacién de sus aficiones o inclinaciones
personales, en estos casos, les cuesta menos hacerlas y obtienen mayor satisfaccion.

TABLA 2.47.

Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales segtn la
participacion en determinadas actividades de colaboracion con otros hogares. Hombres

Construccion |  Compra Gestiones | Vehiculos | Cuidado N
de adultos

ESTADOS DE ANIMO
(% A MENUDO + ALGUNAS VECES)
Alegre 931 949 96,3 977 889 709
Feliz 958 92,3 92,7 953 833 723
llusionado 931 872 86,6 953 86,1 654
util 94,4 923 951 93,0 889 669
Aburrido 30,6 30,8 232 233 194 209
Deprimido 222 26,9 232 16,3 278 200
Intranquilo 30,6 39,7 36,6 37,2 52,8 263
Triste 36,1 359 317 233 278 237
Solo 12,5 141 98 47 139 157
GRADO DE SATISFACCION CON ...
(% MUY + BASTANTE SATISFECHO)
Salud 819 744 78,0 83,7 7738 557
Relaciones de pareja 73,6 744 73,2 81,4 58,3 549
Relaciones familiares 931 92,3 98,8 97,7 97,2 723
Relaciones con amigos 944 88,5 93,9 100,0 91,7 706
Situacion econdmica 70,8 61,5 634 744 61,1 481
Vivienda 944 88,5 90,2 93,0 88,9 712
Entorno residencial 98,6 88,5 939 90,7 91,7 706
Actividades de ocio 84,7 71,8 76,8 81,4 75,0 547
Apoyo que presta 83,3 83,3 79,3 76,7 7738 614
Apoyo que recibe 819 82,1 854 90,7 80,6 561
Vida en general 86,1 795 81,7 93,0 80,6 576
La forma en que emplea el tiempo 90,3 782 86,6 90,7 944 663
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TABLA 2.48.

Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales segun
la participacion en determinadas actividades de colaboracion con otros hogares. Mujeres

Comidas Costura | Construccién | Compra | Gestiones | Cuidado N
de
adultos
ESTADOS DE ANIMO
(% A MENUDO +
ALGUNAS VECES)
Alegre 88,7 92,6 88,9 91,1 94,1 90,3 858
Feliz 90,1 91,1 944 87,7 89,7 91,7 871
llusionada 854 83,7 833 84,9 86,8 80,6 782
Util 94,7 919 100,0 92,5 95,6 944 846
Aburrida 331 319 278 37,7 338 29,2 388
Deprimida 47,0 444 444 452 471 417 494
Intranquila 54,3 48,1 33,3 54,1 50,0 52,8 510
Triste 47,0 474 333 534 471 54,2 533
Sola 344 415 38,9 404 38,2 36,1 369
GRADO DE SATISFACCION
CON ... (% MUY +
BASTANTE SATISFECHA)
Salud 60,9 71,1 778 62,3 67,6 56,9 588
Relaciones de pareja 377 36,3 278 336 324 417 400
Relaciones familiares 94,0 919 88,9 91,1 912 95,8 946
Relaciones con amigos 90,1 91,1 944 91,8 92,6 90,3 878
Situacion econémica 46,4 56,3 61,1 50,0 54,4 34,7 505
Vivienda 854 88,9 778 89,0 89,7 79,2 877
Entorno residencial 86,1 92,6 88,9 92,5 94,1 84,7 912
Actividades de ocio 63,6 644 88,9 59,6 66,2 59,7 561
Apoyo que presta 834 80,0 944 86,3 86,8 83,3 800
Apoyo que recibe 84,8 859 88,9 86,3 85,3 83,3 u
Vida en general 70,2 71,9 88,9 71,2 75,0 59,7 637
La forma en que emplea
el tiempo 88,1 88,1 944 89,0 89,7 88,9 810

2.6. Las relaciones de amistad

Las relaciones personales de los mayores no se agotan en las relaciones familiares, la encuesta de condiciones de vida ha ana-
lizado las relaciones de amistad. Tampoco la suma de las relaciones familiares y las de amistad completa el retrato de las rela-
ciones personales de los mayores. Al preguntar por las relaciones de amistad hay una declaracion explicita de que se trata de
relaciones sociales, hay otras, sin embargo, que no son meramente sociales, sino que responden mas hien a otros fines de
caracter instrumental y que también deberfan tenerse en cuenta. En primer lugar, es suficientemente conocida la importan-
cia de los vecinos en la vida cotidiana de los mayores, que se convierten en una red de apoyo flexible y disponible para muchos
de ellos (Sancho y otros, 2002). En segundo lugar, hay muchas actividades que implican interacciones con otros y que en oca-
siones tienen un componente social que trasciende a la propia actividad. Asi sucede con las compras, sobre todo si se reali-
zan en establecimientos de proximidad y mas aun si son “los de siempre”, en este caso, a la actividad de compra se une un
intercambio con personas a las que se conoce desde hace mucho tiempo y con las que se han compartido experiencias y opi-
niones. Pero incluso las relaciones de cuidado por parte de terceras personas, cuando el estado de salud las exige, se con-
vierten en actos relacionales para los mayores (Caradec, 2001). Con respecto a las amistades y las relaciones entre iguales, la
vision tradicional asume una evolucién parecida a las de fraternidad, en el sentido de que estas relaciones serian impor-
tantes sobre todo en la adolescencia y juventud, edades en las que, efectivamente, el impulso de afiliacion va unido a
importantes funciones como la necesidad de mostrar la independencia con respecto a la familia y el nacimiento social
como individuo autébnomo; una vez formada la pareja y, sobre todo, tras la llegada de la descendencia, las relaciones de
amistad pasarian a un segundo plano, se convertirian en relaciones secundarias, no sélo por la importancia de las que
tienen lugar dentro del ndcleo familiar, sino también por falta del tiempo suficiente para cultivarlas. El enfoque tradi-



cional suponia que las relaciones de amistad ya no recobraban la importancia perdida durante las fases medias del curso
vital. En la vejez, ademas, la jubilacién reduce atn mas las posibilidades. La investigacién mas reciente muestra, por el
contrario, que las relaciones de amistad siguen siendo importantes no sélo en los primeros afios de la vejez, sino en la
vejez avanzada y que los amigos perdidos por razones bioldgicas, por la jubilacion o por otros motivos, se pueden susti-
tuir por nuevas relaciones.

Esto es lo que se ha tratado de investigar en la ECYM-04, la importancia actual de las amistades y la medida en que la
vejez cambia las redes con respecto a las etapas anteriores del curso vital. En primer lugar se ha preguntado por la fre-
cuencia de contactos directos y telefonicos con los amigos. La primera constatacion es que las relaciones son frecuen-
tes y que se realizan preferentemente cara a cara, el uso del teléfono es bastante menos frecuente que en las relaciones
con la familia (Tabla 2.49). El teléfono apenas complementa la frecuencia de las relaciones porque la mayoria de los que
tienen contactos asiduos por teléfono, son también los que tienen relaciones frecuentes cara a cara, los 48,1% que ven
a sus amigos casi a diario se convierten en 50,8% cuando se afiade el teléfono, y los contactos semanales pasan del
21,0% al 23,2% (Tabla 2.50). Conjuntamente, casi las tres cuartas partes de los mayores (74,0%) ven a sus amigos 0
hablan por teléfono con ellos al menos una vez a la semana.

TABLA 2.49.

Relaciones de amistad. Frecuencia de los contactos directos
y telefonicos con amigos

Frecuencia Relaciones Conversaciones
directas telefonicas
Todos o casi todos los dias 481 10,7
Una o dos veces por semana 210 15,7
Una o dos veces al mes 6,9 14
Con menor frecuencia 149 458
No tiene o no contesta 91 16,4
(N) (1.801) (1.801)
TABLA 2.50.

Relaciones de amistad. Frecuencia de los contactos con amigos segun frecuencia
con la que mantienen conversaciones telefonicas

Conversaciones telefonicas Relaciones cara a cara

Todos o casi | Una o dos Una o dos Con No Total

todos los veces por Veces menor contesta o

dias semana al mes frecuencia no tiene
Todos o casi todos los dias 8,0 2,1 02 03 0,1 10,7
Una o dos veces a la semana 74 6,1 14 0,7 0,1 15,7
Una o dos veces al mes 5,0 31 24 09 0,0 11,4
Con menor frecuencia 23,0 8,0 25 114 09 45,8
No tiene o no contesta 47 1,7 04 16 79 16,4
Total 48,1 210 6,9 14,9 91 100,0
(N) (866) (379) (124) (269) (163) (1801)

Como en otros aspectos vitales, en éste existe también una cierta heterogeneidad en los mayores. La primera variable a tener
en cuenta es el sexo. La encuesta confirma que son los varones los que tienen méas contacto con amigos (Tabla 2.51). La rela-
cion entre género y asiduidad en las relaciones con los amigos no se rompe cuando se controla por la edad. Lo que sucede
es que las dos variables se refuerzan de manera que los hombres mas jovenes tienen mas contactos que los mas mayores,
pero todos ellos més frecuentes que las mujeres de cualquier edad; para ellas la edad también reduce el trato con amigos o
amigas. El nivel de instruccion también es significativo, entre los varones, los analfabetos y los que tienen estudios secunda-
rios o superiores frecuentan menos a sus amigos, entre las muijeres la relacién es mas lineal, a menor nivel educativo, menos
contactos. El estado civil es especialmente significativo para las mujeres, para ellas, no tener pareja implica contactos menos
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frecuentes; entre los hombres los que més frecuentan sus relaciones son los solteros y los casados. Esta relacion con el esta-
do civil indica que las relaciones de amistad no funcionan en general como compensadoras de la falta de familiares, no al
menos, de la falta de marido o esposa, méas bien al contrario, tener pareja ejerce un efecto facilitador de las relaciones de
amistad en todos, salvo entre los hombres solteros. El efecto del estado civil se prolonga a las formas de convivencia, entre
las mujeres, las que viven solas o0 han perdido su autonomia residencial frecuentan menos a sus amigos, entre los hombres
vivir en pareja favorece las relaciones, pero incluso las relaciones son mas frecuentes en las forma residual “otras” que impli-
ca la mayoria de las veces haber perdido la autonomia residencial. Las dificultades econdmicas operan en distinto sentido en
ambos sexos, para las mujeres tener dificultades entrafia menos contactos; para los hombres, mas. Entre las mujeres también
es relevante haber desarrollado 0 no una actividad remunerada fuera del &mbito doméstico, porque las mujeres que no han
trabajado tienen menos contactos. Por Ultimo, la salud se revela como una barrera considerable en el desarrollo de las rela-
ciones de amistad, de nuevo se combina con el sexo, de manera que los hombres con buena salud son los que tiene méas con-
tactos y las mujeres que perciben que su salud estd mas deteriorada, las que los ven menos. Otro tanto sucede con las limi-
taciones a la autonomia funcional, aunque para las mujeres, cuyas relaciones de amistad parecen mas débiles, la aparicion
de las primeras limitaciones fisicas ya afecta a la frecuencia de los contactos, en los hombres es el segundo escaldn, la nece-
sidad de ayuda para las actividades basicas de la vida diaria, la que surte un efecto similar.

TABLA 2.51.

Relaciones de amistad. Frecuencia de los contactos con amigos
segun variables sociodemogréficas

Contactos cara a Hombres Mujeres Total
cara con amigos/as

Al menos | Menos de (N) Al menos Menos de | (N) Al menos Menos de (N)

unaveza | unaveza unaveza | unaveza una vez a una vez a

la semana | la semana la semana | la semana la semana la semana
Total 69,1 218 (1801) 739 205 (779) 655 228 (1022)
EDAD
De 65 a 74 afios 758 20,7 (454) 68,2 20,7 (588) 715 20,7 (1042)
De 75 a 84 afios 71,6 19,7 (264) 625 259 (355) 66,4 233 (619)
85 0 mas afos 70,5 230 (61) 582 241 (79) 63,6 236 (140)
HABITAT
Rural 793 141 (92) 76,2 n5 (122) 776 12,6 (214)
Rural intermedio 853 133 (143) 76,0 138 (167) 80,3 135 (310)
Urbano 70,0 235 (544) 61,3 26,7 (733) 65,0 254 (1277)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 72,7 182 (33) 59,5 17,6 (74) 63,6 178 (207)
Sin estudios 745 206 (267) 61,6 230 (331) 674 21,9 (598)
Estudios primarios 76,0 193 (296) 68,6 222 (433) 71,6 21,0 (729)
Secundaria 0 mas 70,1 22,6 (277) 67,6 259 (170) 68,9 242 (347)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 755 14,3 (49) 63,6 273 (55) 69,2 21,2 (104)
Casado/a o en pareja 751 20,5 (567) 68,2 22,8 (434) 72,1 215 (1001)
Viudo/a 69,7 221 (145) 639 21,6 (501) 652 21,7 (646)
Divorciado/a o Separado/a 66,7 278 (18) 56,7 36,7 (30) 60,4 333 (48)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 734 174 (209) 678 21,6 (320) 69,2 205 (429)
Pareja 747 20,6 (384) 69,3 224 (313) 723 214 (697)
Pareja e hijo/s 739 21,7 (161) 632 245 (106) 69,7 228 (267)
Mayor e hijo/s 70,5 262 (61) 58,7 24,0 (208) 61,3 245 (269)
Otras 742 16,1 (62) 634 21,1 (1) 684 18,8 (133)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 775 193 (249) 628 224 (344) 69,0 211 (593)
Bastante dificultad 714 232 (224) 68,8 224 (304) 69,9 227 (528)
Poca o ninguna dificultad 72,3 20,2 (292) 66,1 232 (357) 68,9 219 (649)



segun variables sociodemogréficas. (Continuacién)

TABLA 2.51.
Relaciones de amistad. Frecuencia de los contactos con amigos

Contactos cara a Hombres Mujeres Total
cara con amigos/as
Al menos | Menos de (N) Al menos Menos de | (N) Al menos Menos de (N)
unaveza | unaveza unaveza | unaveza una vez a una vez a
la semana | la semana la semana | la semana la semana la semana
TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 674 234 (436)
Discontinua 68,4 214 (215)
No ha trabajado 61,1 224 (321)
NS/NC 64,0 26,0 (50)
SALUD SUBJETIVA
Bueno o muy bueno 7 189 (449) 72,2 19,8 (435) 75,0 193 (884)
Regular 68,7 22,6 (265) 64,7 24,6 (402) 66,3 238 (667)
Malo o muy malo 68,8 234 (64) 51,6 26,1 (184) 56,0 254 (248)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
Vive en altura, no tiene
ascensor y las escaleras 59,5 324 (37) 64,4 219 (73) 62,7 255 (10)
estan en malas condiciones
Vive en altura
y no tiene ascensor 74,0 20,2 (104) 63,6 271 (118) 685 239 (222)
Tiene ascensor o
no lo necesita 75,2 195 (601) 65,9 22,6 (788) 69,9 212 (1389)
NS/NC 67,6 27,0 (37) 651 16,3 (43) 66,3 21,3 (80)
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
Fijo 73,7 20,8 (476) 65,1 22,6 (699) 68,6 219 (75)
Movil 822 133 (45) 59,5 29,7 (37) 72,0 20,7 (82)
Fijo y movil 711 234 (197) 654 26,3 (205) 68,2 249 (402)
No tiene 78,7 148 (61) 71,6 123 (81) 74,6 134 (142)
AUTONOMIA PERSONAL
No necesita ayuda 75,2 19,4 (653) 69,8 20,5 (728) 72,3 20,0 (1381)
Es dependiente 60,5 31,6 (38) 431 36,1 (72) 491 345 (10)
Discapacitado 68,9 243 (74) 58,6 252 (210) 61,3 250 (284)

Aunqgue se asume que las relaciones de amistad tienen consecuencias positivas para los mayores, en general, resultan
poco significativas, porque mantener unas relaciones frecuentes no cambia los sentimientos generales ante la vida ni los
estados de animo (Tabla 2.52). Entre los hombres, tener frecuentes contactos con amigos s6lo implica estar mas satis-
fecho con sus relaciones de amistad, lo que resulta bastante obvio. Entre las mujeres, sin embargo, mantener contactos
frecuentes produce consecuencias de mayor alcance, las mujeres que comparten méas tiempo con sus amigos valoran
mas sus actividades de ocio, también se reduce la frecuencia con la que se sienten tristes. La relacion entre el grado de
satisfaccion con las actividades de ocio y la frecuencia de los contactos directos con los amigos que se confirma entre
las mujeres, pero no entre los varones podria conducir a pensar que las mujeres comparten con sus amigos mas activi-
dades, que realizan cosas menos rutinarias, mas intimas e intensas, cuando estan con ellos y, a la inversa, para los hom-
bres estas relaciones de amistad podrian ser en muchos casos, meras compafias (Scott y Wenger, 1996: 225-26). Las
diferencias entre hombres y mujeres se agudizan cuando comparamos a las personas que mantienen contactos todos o
casi todos los dias con algiin amigo. Entre los varones esta circunstancia hace que valoren mejor sus actividades de ocio.
Pero en las mujeres resulta ain mucho mas significativo. Aumenta la frecuencia con la que experimentan ilusion, redu-
ce la soledad, la tristeza y la frecuencia con la que se sienten deprimidas y aburridas. Se relaciona con una mejor valo-
racion del estado de salud y del entorno de su vivienda. Valoran mas sus actividades de ocio y cdmo utilizan su tiempo,
se sienten mas apoyadas e incluso valoran mas la vida en general.
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TABLA 2.52.

Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales
segun la frecuencia de los contactos con amigos
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Todos o Al menos Total (N)
casi todos una vez a la
los dias semana
AMBOS SEXOS
Alegre 89,0 88,7 87,0 (1567)
Feliz 91,2 90,7 885 (1594)
Estados de I!u§ionado/a 84,6 834 79,7 (1436)
animo (% a util . 87,0 86,6 84,1 (1515)
menudo + a Aburrldp/a 27,6 29,2 331 (597)
veces) Deprimido/a 322 34,0 385 (694)
Intranquilo/a 394 395 429 (773)
Triste 36,0 378 428 (770)
Solo/a 23,7 255 29,2 (526)
Salud 69,9 67,6 63,6 (1145)
Relaciones de pareja 559 553 52,7 (949)
Relaciones familiares 93,6 937 92,7 (1669)
Relaciones con amigos 971 96,1 88,0 (1584)
Grado de Situacion econoémica 58,0 57,3 54,7 (986)
satisfaccion Vivienda 912 90,3 882 (1589)
(% satisfecho o Entorno residencial 93,0 918 89,8 (1618)
muy satisfecho) Actividades de ocio 689 67,2 615 (1108)
Apoyo que presta 813 81,2 785 (1414)
Apoyo que recibe 759 747 70,6 (1272)
Vida en general 723 71,2 674 (1213)
La forma en que emplea el tiempo 88,0 859 818 (1473)
HOMBRES
Alegre 91,7 91,3 91,0 (709)
Feliz 94,1 939 92,8 (723)
llusionado 85,6 86,3 84,0 (654)
Estados de Util 88,4 873 85,9 (669)
animo (% a Aburrido 233 248 268 (209)
menudo + a Deprimido 222 231 257 (200)
veces) Intranquilo 323 323 338 (263)
Triste 269 273 304 (237)
Solo 167 174 20,2 (157)
Salud 76,4 75,0 715 (557)
Relaciones de pareja 705 714 705 (549)
Relaciones familiares 94,1 941 92,8 (723)
Relaciones con amigos 96,9 96,0 90,6 (706)
Grado de Situacion econémica 639 644 61,7 (481)
satisfaccion Vivienda 91,7 929 914 (7112)
(% satisfecho o Entorno residencial 91,0 911 90,6 (706)
muy satisfecho) Actividades de ocio 752 743 70,2 (547)
Apoyo que presta 80,2 80,6 788 (614)
Apoyo que recibe 752 748 72,0 (561)
Vida en general 76,7 773 739 (576)
La forma en que emplea el tiempo 89,2 88,7 851 (663)
MUJERES
Alegre 86,4 864 84,0 (858)
Feliz 885 879 852 (871)
llusionada 837 80,9 76,5 (782)
Estados de Util 85,5 85,9 828 (846)
animo (% a Aburrida 31,7 330 38,0 (388)
menudo + a Deprimida 41,9 433 483 (494)
veces) Intranquila 46,2 457 499 (510)
Triste 448 469 52,2 (533)
Sola 30,3 324 36,1 (369)



TABLA 2.52.

Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales
segun la frecuencia de los contactos con amigos. (Continuacion)

Todos o Al menos Total (N)
casi todos una vez a la
los dias semana
MUJERES
Salud 63,6 61,3 57,5 (588)
Relaciones de pareja 419 416 391 (400)
Relaciones familiares 932 933 92,6 (946)
Relaciones con amigos 973 96,1 859 (878)
Grado de Situacion econoémica 52,3 511 494 (505)
satisfaccion Vivienda 90,7 88,0 858 (877)
(% satisfecha o Entorno residencial 948 924 89,2 (912)
muy satisfecha) Actividades de ocio 629 61,1 549 (561)
Apoyo que presta 824 818 783 (800)
Apoyo que recibe 76,5 74,6 69,6 (71)
Vida en general 68,1 659 62,3 (637)
La forma en que emplea el tiempo 86,9 83,6 79,3 (810)

Intentando profundizar en el significado y, sobre todo en la evolucién reciente de las relaciones de amistad de los mayo-
res, la ECVM-04 incluy6 una bateria de frases que intentan captar de forma indirecta algunos de estos aspectos. Destaca
sobre todas las informaciones, el que casi la quinta parte de los mayores considere que no tiene amigos, sino sélo cono-
cidos; en el otro extremo, el 60,9% afirma que tiene algin amigo de confianza, en el medio de los dos extremos, casi dos
de cada diez no se pronuncian (Tabla 2.53). La mayoria (71,3%) estima que su circulo de amigos es el de toda la vida,
ademas el 22,8% ha recuperado el contacto con sus amigos de antes y un 31,0% ha hecho nuevos amigos. Por fin, un
21,8% estima que tiene ahora mas amigos y otro 25,2%, por el contrario, que su circulo de amistades se ha restringido.
De manera que, la mayoria no cree que en la vejez las relaciones de amistad cambien demasiado, aunque proporciones
estimables consideran que la vejez es momento de hacer nuevos amigos o recuperar el contacto con viejas amistades.
La matriz de correlaciones lineales (Tabla 2.54) dice que tener amigos intimos esta relacionado sobre todo con mante-
ner el circulo de toda la vida y algo menos con haber hecho amigos nuevos y menos adn con haber recuperado el con-
tacto con viejos amigos. Es decir, que las posibilidades de tener una buena red de amistades en la vejez depende, sobre
todo, de la capacidad de mantener las relaciones de siempre. Las razones de los que expresan que no tienen amigos estan
menos claras, lo que si aparece con bastante nitidez es que carecer de amigos es una situacioén nueva en la mayor parte
de los casos, es decir, que no se trata de personas que nunca hayan tenido muchos amigos, sino que han perdido sus
amistades en los afos recientes.

TABLA 2.53.
Valoraciones sobre la amistad

Muy o bastante de acuerdo (%) %

Tengo amigos/as de confianza o intimos 61,0
No tengo amigos, sélo conocidos 20,3
Mi circulo de amigos es el de toda la vida 71,3
En los Ultimos afios he recuperado el contacto con mis amigos/as 22,8
En los Gltimos afos, tengo nuevos amigos 310
Ahora tengo menos amigos que antes 25,2
Ahora tengo mas amigos que antes 218
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TABLA 2.54.
Valoraciones sobre la amistad. Coeficientes de correlacion.

No tengo Tengo ... Mas ... Menos .. He ..Tengo | Mi circulo
amigos, solo amigo/as amigos amigos recuperado el | nuevos | de amigos
conocidos de confianza | que antes | que antes | contacto con | amigos es el de
0 intimos mis amigo/as toda la
vida
No tengo amigos,
sélo conocidos 1,000
Tengo amigo/as
de confianza o intimos ,059 1,000
... M&s amigos
que antes 157 430 1,000
... Menos amigos
que antes 429 ,150 119 1,000
... He recuperado el contacto
con mis amigo/as 129 369 550 148 1,000
...Tengo nuevos amigos 151 436 743 169 520 1,000
Mi circulo de amigos
es el de toda la vida ,018 572 333 ,059 ,360 264 1,000

La edad y el sexo de forma aislada establecen pocas diferencias en este panorama general, aunque los hombres jévenes (meno-
res de 75 afos) son los que muestran un mayor dinamismo, son los que mas afirman que han hecho méas amigos nuevos en
los afios recientes y también que tienen mas amigos que antes; los mayores de 85 afios son los que mas afirman que la vejez
supone reducir las relaciones de amistad como consecuencia de la pérdida de presencia del circulo de toda la vida (Tablas
2.55, 2.56 y 2.57). Las mujeres de mas de 75 afios, han hecho menos nuevos amigos y también han recuperado menos los
amigos de antes, entre las de méas de 85 afios su circulo de toda la vida también se ha restringido, lo habra hecho por razo-
nes bioldgicas, pero a pesar de estas carencias mantienen los mismos amigos y confidentes que el término medio de los mayo-
res. En los municipios rurales y, sobre todo intermedios, los mayores tienen mas amigos, parece que la razon estriba, funda-
mentalmente en la posibilidad que ofrecen estos municipios para mantener las amistades a lo largo del tiempo, es decir, que
la falta de distancias fisicas y obstaculos que si estan en las ciudades y los municipios grandes, permiten conservar las amis-
tades. De manera que aungque no hagan amigos nuevos, al menos no han perdido los que hicieron en afios anteriores. El nivel
de estudios resulta una variable poderosa en la densidad de las relaciones de amistad de los mayores, a medida que mejora el
nivel de estudios las redes de amistad son mas tupidas, parece que estas personas han sido capaces de crear nuevas amista-
des en la vejez y eso es lo que ha hecho posible que sus redes sean mas densas en esta etapa de la vida. Sin embargo, estas
personas no son los que mas frecuentan a sus amigos como hemos visto mas arriba, no necesitan un contacto frecuente con
ellos para sentirse respaldados. Esto nos lleva de nuevo a sefialar la posibilidad de que el indicador de contacto con amigos
esté recogiendo mas el pasar el tiempo en compafiia de otros, que las relaciones de amistad mas intensas y proximas.

Las personas solteras de ambos sexos tienen menos amigos, aunque para ellos no parece que la situacion sea nueva porque
no dicen que tengan ahora menos amigos que antes, es decir, que estas personas tenian ya pocos amigos antes de hacerse
mayores. Los hombres y las mujeres divorciados muestran un gran dinamismo por su capacidad de hacer nuevos amigos en
compensacion de los circulos perdidos probablemente por la ruptura de la pareja, tanto que dicen tener ahora mas amigos que
antes. Las formas de convivencia son poco significativas para los hombres, aunque los que viven en pareja son los que mas
amigos nuevos han hecho en los Gltimos afios; para las mujeres si, las que tienen una situacion mas positiva son las que viven
s6lo en pareja que tienen mas amigos, sobre todo porque han sido capaces de mantener su circulo de toda la vida. Las muje-
res que viven con algun hijo y sin conyuge tienen més posibilidades de no tener amigos, lo atribuyen a la reduccion del circu-
lo de amigos de toda la vida. La salud también es significativa, sobre todo la mala, reduce el nimero de varones con confi-
dentes y aumenta el nimero de mujeres sin amigos. Los varones con buen estado de salud son ademas quienes mas han hecho
nuevos amigos y tienen mas amigos que antes. Las personas que residen en las viviendas con mayores dificultades de acceso
al exterior dicen tener mas amigos, especialmente los hombres, mas que antes y, sobre todo porque han hecho amigos nuevos.
Otras de las variables significativas es la autonomia funcional, ser dependiente, sobre todo entre los varones, reduce extraordi-
nariamente el circulo de amigos, los dependientes tienen menos amigos que antes, hay que suponer que es la situacion de
dependencia la que origina este resultado, aunque entre las mujeres también la discapacidad tiene un efecto significativo.
Como la situacion es bastante critica, todas las razones intervienen en la pérdida de amistades, la dificultad para hacer ami-
gos nuevos Y la restriccion de los circulos anteriores. La capacidad para hacer amigos nuevos la tienen sobre todo los hombres



mas jovenes, de municipios grandes, los hombres casados que viven en pareja y con buena salud y los divorciados de ambos
Sexos, que son extraordinariamente dinamicos en este sentido. Las personas de ambos sexos con estudios secundarios 0 mas
elevados también muestran un gran dinamismo, sin embargo, hacer amigos nuevos no esta reservado a las élites mejor for-
madas o con menos dificultades econémicas, los hombres analfabetos y con estudios primarios también han hecho mas amis-
tades que el resto y los que tienen mas dificultades econémicas, por encima de los que tienen pocas 0 ninguna.

TABLA 2.55.
Valoraciones sobre la amistad segun caracteristicas sociodemogréaficas. Ambos sexos
No tiene Tiene Ha recuperado Circulo de Més Nuevos Menos (N)
amigos amigos contactos siempre amigos amigos amigos
intimos
Total 20,2 60,9 225 715 22,0 31,0 251 (1801)
EDAD
De 65 a 74 afios 19,2 62,1 251 72,6 247 345 21,9 (1042)
De 75 a 84 afios 225 59,5 20,0 7.4 18,3 26,5 288 (619)
85 0 mas afos 179 57,9 143 63,6 19,3 25,0 329 (140)
HABITAT
Rural 136 579 238 785 224 27,6 18,7 (214)
Rural intermedio 16,8 70,3 252 82,9 210 28,7 184 (310)
Urbano 222 59,0 21,7 675 222 321 278 (1277)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 25,2 495 14,0 65,4 131 25,2 224 (207)
Sin estudios 244 54,2 19,7 68,7 18,2 273 279 (598)
Estudios primarios 174 63,1 235 72,8 243 314 24,8 (729)
Secundaria 0 mas 17,6 70,9 217 75,2 26,2 38,6 21,9 (347)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 279 46,2 231 66,3 18,3 288 231 (104)
Casado/a o0 en pareja 17,0 629 228 754 238 329 234 (1001)
Viudo/a 235 59,8 212 67,2 19,2 272 279 (646)
Div. 0 Separado/a 229 64,6 354 58,3 333 479 271 (48)
FORMAS
DE CONVIVENCIA
Solo/a 21,9 61,3 21,0 704 205 282 259 (429)
Pareja 171 62,3 24,0 75,6 238 34,6 238 (697)
Pareja e hijo/s 18,7 62,5 19,5 73,0 21,7 29,2 225 (267)
Mayor e hijo/s 253 58,7 253 66,5 201 30,1 279 (269)
Otras 233 534 218 61,7 233 271 278 (133)
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad 233 60,2 21,9 69,0 184 28,7 275 (593)
Bastante dificultad 17,0 62,3 216 70,8 239 356 239 (528)
Poca 0 ninguna dif. 194 61,2 24,0 74,6 236 29,6 243 (649)
TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 194 61,4 242 736 238 337 25,6 (1162)
Discontinua 20,2 60,5 22,0 67,3 215 305 224 (223)
No ha trabajado 242 58,6 19,0 66,8 1738 239 236 (331)
NS/NC 153 624 153 718 16,5 224 30,6 (85)
SALUD SUBJETIVA
Bueno o muy bueno 175 64,4 26,1 75,7 26,7 37,3 233 (884)
Regular 195 59,7 205 68,5 20,1 283 247 (667)
Malo o muy malo 31,9 51,6 153 64,5 10,5 157 32,7 (248)
BARRERAS
ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor y
las escaleras en mal estado 191 70,0 218 745 255 32,7 264 (110)
En altura y sin ascensor 248 58,6 185 68,9 185 275 293 (222)
Tiene ascensor
0 no lo necesita 19,6 60,9 236 71,9 22,6 318 243 (1389)
NS/NC 20,0 538 16,3 66,3 175 238 250 (80)
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TABLA 2.55.

Valoraciones sobre la amistad segun caracteristicas sociodemogréficas. Ambos sexos. (Continuacion)

No tiene Tiene Ha recuperado Circulo Mas Nuevos Menos (N)
amigos amigos contactos de siempre amigos amigos amigos
intimos
DISPONIBILIDAD
DE TELEFONO
Fijo 211 60,1 208 723 21,4 277 258 (1175)
Movil 159 58,5 26,8 69,5 28,0 378 305 (82)
Fijo y movil 17,7 674 28,6 724 249 413 221 (402)
No tiene 225 50,0 17,6 634 155 254 246 (142)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 18,8 63,5 248 744 250 34,0 222 (1381)
Dependiente 291 436 10,0 51,8 82 17,3 42,7 (110)
Discapacitado 243 55,3 155 658 130 20,8 324 (284)
NS/NC 154 538 308 577 231 385 269 (26)
TABLA 2.56.
Valoraciones sobre la amistad segun caracteristicas sociodemograficas. Hombres
No tiene Tiene Ha recuperado Circulo de Mas Nuevos Menos (N)
amigos amigos contactos siempre amigos amigos amigos
intimos

Total 181 60,3 255 733 252 36,2 25,0 (779)
EDAD
De 65 a 74 afios 16,3 634 271 74,7 28,0 39,6 22,0 (454)
De 75 a 84 afios 208 55,3 242 727 201 311 273 (264)
85 0 mas afios 19,7 59,0 19,7 65,6 26,2 328 37,7 (61)
HABITAT
Rural 10,9 56,5 250 793 20,7 304 174 (92)
Rural intermedio 133 69,9 28,0 84,6 231 350 21,0 (143)
Urbano 20,6 58,5 250 69,3 26,5 375 274 (544)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 18,2 51,5 21,2 69,7 152 364 242 (33)
Sin estudios 202 53,6 199 70,0 236 333 26,6 (267)
Estudios primarios 145 635 27,7 743 28,0 36,8 236 (296)
Secundaria 0 mas 215 66,7 305 76,3 237 39,0 254 (277)
ESTADO CIVIL
Soltero 28,6 46,9 265 714 204 347 204 (49)
Casado o en pareja 16,2 61,7 245 753 25,6 36,7 24,0 (567)
Viudo 214 58,6 26,2 67,6 234 331 31,0 (145)
Div. 0 Separado 222 66,7 50,0 61,1 389 50,0 222 (18)
FORMAS
DE CONVIVENCIA
Solo 229 56,9 275 67,0 26,6 358 275 (209)
Pareja 18,0 59,1 253 745 240 38,0 245 (384)
Pareja e hijo/s 143 658 211 752 26,1 335 230 (161)
Mayor e hijo/s 16,4 60,7 328 77,0 230 328 295 (61)
Otras 22,6 59,7 29,0 67,7 30,6 371 242 (62)
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad 185 64,7 26,9 71,9 213 373 26,1 (249)
Bastante dificultad 16,5 62,9 232 737 272 384 232 (224)
Poca o ninguna dif. 19,2 548 26,7 743 26,0 33,6 26,0 (292)




Valoraciones sobre la amistad segun caracteristicas sociodemogréaficas. Hombres. (Continuacion)

TABLA 2.56.

No tiene Tiene Ha recuperado Circulo de Més Nuevos Menos (N)
amigos amigos contactos siempre amigos amigos amigos
intimos
TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 18,2 60,6 259 741 248 364 251 (726)
Discontinua 250 62,5 250 50,0 375 50,0 12,5 (8)
No ha trabajado 20,0 20,0 40,0 40,0 60,0 60,0 10,0 (20)
SALUD SUBJETIVA
Bueno o muy bueno 174 63,3 274 773 29,6 40,8 234 (449)
Regular 177 57,7 245 672 204 325 249 (265)
Malo o muy malo 250 50,0 17,2 70,3 125 203 375 (64)
BARRERAS
ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor y
las escaleras en mal estado 189 75,7 216 70,3 378 405 270 (37)
En altura y sin ascensor 250 577 221 69,2 19,2 337 30,8 (104)
Tiene ascensor o
no lo necesita 17,0 60,1 26,5 74,0 253 36,9 243 (601)
NS/NC 16,2 56,8 243 757 27,0 27,0 189 (37)
DISPONIBILIDAD
DE TELEFONO
Fijo 174 60,9 233 752 26,3 34,0 26,7 (476)
Movil n1 622 333 80,0 311 46,7 222 (45)
Fijo y movil 19,8 629 305 70,1 234 416 228 (197)
No tiene 230 459 213 639 18,0 279 21,3 (61)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 175 61,6 27,0 74,9 273 37,7 22,7 (653)
Dependiente 31,6 42,1 211 658 15,8 237 421 (38)
Discapacitado 16,2 60,8 16,2 66,2 135 311 338 (74)
NS/NC 214 50,0 214 571 143 28,6 429 (14)
TABLA 2.57.
Valoraciones sobre la amistad segun caracteristicas sociodemograficas. Mujeres
No tiene Tiene Ha recuperado Circulo de Mas Nuevos Menos (N)
amigos amigos contactos siempre amigos amigos amigos
intimos

Total 21,8 61,3 20,3 70,1 19,7 27,0 251 (1022)
EDAD
De 65 a 74 afios 214 61,1 236 70,9 221 304 21,8 (588)
De 75 a 84 afios 237 62,5 16,9 704 16,9 231 299 (355)
85 0 mas afos 16,5 57,0 10,1 62,0 139 19,0 291 (79)
HABITAT
Rural 15,6 59,0 230 779 238 254 19,7 (122)
Rural intermedio 198 70,7 22,8 81,4 19,2 234 16,2 (167)
Urbano 233 59,5 19,2 66,2 191 28,1 281 (733)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 284 48,6 10,8 635 12,2 203 21,6 (74)
Sin estudios 27,8 54,7 19,6 67,7 139 224 29,0 (331)
Estudios primarios 194 62,8 20,6 718 217 27,7 25,6 (433)
Secundaria 0 mas 135 75,3 247 741 28,8 38,2 18,2 (170)
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TABLA 2.57.
Valoraciones sobre la amistad segun caracteristicas sociodemogréaficas. Mujeres. (Continuacion)

No tiene Tiene Ha recuperado Circulo de Mas Nuevos Menos (N)
amigos amigos contactos siempre amigos amigos amigos
intimos

ESTADO CIVIL
Soltera 273 455 20,0 61,8 16,4 236 255 (55)
Casada 0 en pareja 18,0 64,5 20,5 75,6 214 279 22,6 (434)
Viuda 242 60,1 19,8 67,1 18,0 255 269 (501)
Div. 0 Separada 233 633 26,7 56,7 30,0 46,7 30,0 (30)
FORMAS
DE CONVIVENCIA
Sola 216 62,8 18,8 71,6 184 25,6 253 (320)
Pareja 16,0 66,1 224 77,0 236 304 230 (313)
Pareja e hijo/s 255 57,5 17,0 69,8 151 22,6 217 (106)
Mayor e hijo/s 279 58,2 231 635 19,2 293 274 (208)
Otras 239 479 155 56,3 16,9 18,3 31,0 (711)
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad 26,7 57,0 183 66,9 16,3 224 285 (344)
Bastante dificultad 174 61,8 204 68,8 214 336 243 (304)
Poca o ninguna dif. 19,6 66,4 218 748 21,6 26,3 230 (357)
TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 216 62,8 213 72,7 22,0 294 26,6 (436)
Discontinua 20,0 60,5 219 67,9 20,9 29,8 228 (215)
No ha trabajado 243 59,8 184 67,6 16,5 22,7 24,0 (321)
NS/NC 16,0 60,0 16,0 72,0 14,0 22,0 30,0 (50)
SALUD SUBJETIVA
Bueno o muy bueno 17,7 65,5 248 74,0 237 338 232 (435)
Regular 20,6 60,9 179 69,4 199 25,6 24,6 (402)
Malo 0 muy malo 342 52,2 147 625 98 141 31,0 (184)
BARRERAS
ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor y
las escaleras en mal estado 19,2 67,1 219 76,7 19,2 288 26,0 (73)
En altura y sin ascensor 246 59,3 15,3 68,6 178 22,0 28,0 (118)
Tiene ascensor o
no lo necesita 216 61,5 214 70,3 20,6 279 244 (788)
NS/NC 233 51,2 93 58,1 93 209 30,2 (43)
DISPON,IBILIDAD
DE TELEFONO
Fijo 236 59,5 19,0 70,2 18,2 233 252 (699)
Movil 216 54,1 189 56,8 243 27,0 40,5 (37)
Fijo y movil 156 71,7 268 74,6 26,3 410 215 (205)
No tiene 222 531 148 63,0 136 235 272 (81)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 199 652 229 74,0 229 30,8 217 (728)
Dependiente 278 444 4.2 444 42 139 431 (72)
Discapacitado 271 53,3 152 65,7 129 171 319 (210)
NS/NC 83 58,3 417 583 333 50,0 83 (12)

No tener amigos resulta muy significativo para hombres y mujeres, implica experimentar con mayor frecuencia sen-
timientos negativos como la depresion, tristeza, soledad, intranquilidad y aburrimiento (Tabla 2.58). Se asocia inclu-
s0 a la satisfaccién con las relaciones familiares y con las de pareja, reduce la valoracién del uso del tiempo y de las
actividades de ocio, pero no sélo en forma de ocio se entienden los amigos, porque reduce también la valoracién del
apoyo que prestan a otros. Con respecto a los sentimientos, también reduce los de felicidad y alegria. Entre las muje-



res también afecta a sus sentimientos generales ante la vida, cuando no tienen amigos estan menos satisfechas con
la vida en general. Tener amigos intimos, sin embargo, resulta menos significativo, lo es especialmente para las muje-
res para las que tener amigos intimos significa estar menos tristes, deprimidas y aburridas, sentir que reciben mas
apoyo y valorar mejor el uso de su tiempo y sus actividades de ocio. Para los hombres, reduce la tristeza pero no sig-
nifica mucho mas. Que los amigos tienen mas significado para las mujeres se confirma en el efecto que produce haber

recuperado el contacto con amigos o tener amigos nuevos.

TABLA 2.58.

Estados de animo y grado de satisfaccion ante distintos aspectos vitales
segun las opiniones sobre la amistad

Ha Circulo No Més Nuevos Tiene Menos | Total | (N)
recuperado de tiene que amigos | amigos que
siempre antes intimos antes

AMBOS SEXOS

Alegre 92,6 88,5 80,8 919 923 90,1 80,5 87,0 |(1567)

Feliz 94,6 91,0 81,6 942 937 91,8 827 88,5 |(1594)
Estados llusionado/a 904 838 67,3 904 89,4 84,7 69,2 79,7 |(1436)
de animo util 91,4 86,5 78,8 92,7 91,8 885 81,6 84,1 | (1515)
(% a menudo Aburrido/a 25,6 30,0 431 237 26,2 288 425 331 | (597)
+ a veces) Deprimido/a 328 36,1 51,4 292 30,6 336 447 385 | (694)

Intranquilo/a 397 404 538 338 38,0 405 50,7 429 | (773)

Triste 357 39,6 56,3 317 348 37,0 529 428 | (770)

Solo/a 241 26,7 42,0 222 237 251 37,6 292 | (526)

Salud 722 66,1 58,0 733 71,9 66,2 615 63,6 | (1145)

Relaciones

de pareja 53,4 56,1 429 56,7 56,1 55,7 476 52,7 | (949)

Relaciones

familiares 951 94,7 838 94,7 95,0 957 90,7 92,7 |(1669)

Relaciones

con amigos 975 953 68,1 98,0 97,7 96,3 772 88,0 |(1584)

Situacion

econémica 62,8 571 51,6 64,0 61,6 594 54,0 54,7 | (986)
Grado Vivienda 924 90,7 854 937 923 91,3 86,3 88,2 |(1589)
de satisfaccion Entorno
(% satisfecho o residencial 91,1 925 874 91,7 91,2 921 85,8 89,8 | (1618)
muy satisfecho)  Actividades

de ocio 741 654 53,0 798 783 66,6 54,9 61,5 | (1108)

Apoyo

que presta 84,5 83,0 71,7 854 81,7 837 757 785 |(1414)

Apoyo

que recibe 781 755 64,8 81,6 794 772 67,3 70,6 |(1272)

Vida

en general 734 70,6 61,8 76,8 724 70,7 62,8 674 |(1213)

La forma en

que emplea

el tiempo 89,7 855 736 89,9 885 86,8 74,6 81,8 |(1473)
HOMBRES

Alegre 95,0 930 858 949 943 94,0 86,2 91,0 | (709)

Feliz 96,0 947 851 954 95,0 951 86,2 928 | (723)
Estados llusionado 91,0 86,9 723 923 88,7 88,1 754 840 | (654)
de animo Util 91,0 88,3 809 934 91,8 889 85,1 859 | (669)
(% a menudo Aburrido 211 25,6 348 214 223 240 359 268 | (209)
+ a veces) Deprimido 221 238 348 179 21,6 21,7 30,3 257 | (200)

Intranquilo 34,2 319 433 276 326 29,8 410 338 | (263)

Triste 236 280 426 219 259 253 415 304 | (237)

Solo 14,6 17,7 319 14,8 16,3 155 21,7 202 | (157)
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TABLA 2.58.

Estados de animo y grado de satisfaccion ante distintos aspectos vitales
segun las opiniones sobre la amistad. (Continuacion)

Ha Circulo No Més Nuevos Tiene Menos | Total | (N)
recuperado de tiene que amigos | amigos que
siempre antes intimos antes
HOMBRES
Salud 76,4 74,1 68,8 79,6 78,0 743 68,7 715 | (557)
Relaciones
de pareja 66,8 72,3 63,1 70,4 70,9 72,6 66,2 705 | (549)
Relaciones
familiares 945 944 80,1 944 94,7 96,0 90,8 928 | (723)
Relaciones
con amigos 975 96,0 716 98,0 97,2 96,6 83,1 90,6 | (706)
Situacion
econoémica 62,8 63,4 60,3 66,8 66,3 65,5 61,5 61,7 | (481)
Grado de Vivienda 925 930 915 | 934 94,0 94,0 908 | 914 | (712)
satisfaccion Entorno
(% satisfecho 0 o igencial 925 928 901 | 923 | o11 928 892 | 906 | (706)
muy satisfecho) A ividades
de ocio 784 736 63,1 837 81,9 738 62,6 70,2 | (547)
Apoyo
que presta 80,4 832 70,9 837 80,5 834 76,9 788 | (614)
Apoyo
que recibe 739 753 674 78,6 773 77,0 69,2 720 | (561)
Vida
en general 74,9 77,6 709 79,6 75,2 77,7 69,2 739 | (576)
MUJERES
Alegre 90,3 849 776 89,1 90,2 87,1 76,3 840 | (858)
Feliz 93,2 88,0 794 93,0 924 89,3 80,2 85,2 (871)
Estados I!usionada 89,9 813 64,1 88,6 90,2 82,1 64,6 76,5 (782)
de animo Util 918 85,1 77,6 92,0 91,7 88,2 79,0 82,8 (846)
(% a menudo Aburrida 30,0 335 484 259 30,1 324 475 380 (388)
+ a veces) Deprimida 430 458 619 40,3 39,9 425 55,6 483 (494)
Intranquila 449 472 60,5 39,8 435 48,6 58,0 499 (510)
Triste 473 489 65,0 413 438 457 615 52,2 (533)
Sola 333 338 484 294 312 32,3 451 36,1 (369)
Salud 68,1 59,8 51,1 67,2 65,6 60,2 56,0 575 | (588)
Relaciones
de pareja 40,6 432 30,0 433 409 430 335 391 | (400)
Relaciones
familiares 95,7 95,0 86,1 95,0 953 955 90,7 926 | (946)
Relaciones
con amigos 97,6 94,8 65,9 98,0 98,2 96,0 728 859 | (878)
Situacion
econoémica 62,8 52,1 46,2 61,2 56,9 54,8 48,2 494 | (505)
Vivienda 923 88,8 81,6 94,0 90,6 89,3 829 858 | (877)
Grado de Entorno
satisfaccion residencial 89,9 922 857 91,0 913 91,5 833 892 | (912)
(% satisfecha o~ Actividades
muy satisfecha)  de ocio 70,0 58,9 46,6 76,1 74,6 61,2 49,0 54,9 | (561)
Apoyo
que presta 884 828 72,2 87,1 830 839 747 783 | (800)
Apoyo
que recibe 82,1 75,7 63,2 84,6 81,5 773 65,8 696 | (71)
Vida
en general 72,0 65,1 56,1 741 69,6 655 58,0 623 | (637)
La forma en
que emplea
el tiempo 90,3 831 72,2 89,6 884 851 70,8 793 | (810)




Otra forma de valorar las relaciones de amistad consiste simplemente en preguntar por el grado de satisfaccion general
con este aspecto vital, asi se hizo en la ECVM-04. El resultado es que la mayor parte de los mayores presentan, como en
otros aspectos, un grado de satisfaccion muy elevado con respecto a las relaciones de amistad (Tablas 2.59 y 2.60c. Es
probable que este tipo de preguntas produzca en los mayores la inclinacion a introducir un sesgo de “correccion politi-
ca” o puede ser simplemente que se hayan resignado a su situacion o que hayan ajustado sus expectativas a lo que real-
mente les sucede. El sesgo de correccién politica, que se ha encontrado especialmente elevado entre la poblacion espa-
fiola, no consiste simplemente en ajustar las respuestas a lo que el entrevistado supone que su interlocutor quiere oir,
sino mas bien a articular un discurso a través de sus respuestas en consonancia con los valores que se consideran mas
correctos (Hakim, 2005: 224). A favor de la hip6tesis del sesgo politico se puede argumentar, por ejemplo, que incluso
entre quienes dicen que no tienen amigos, unos seis de cada diez afirman estar satisfechos con sus relaciones de amis-
tad y aun el 17% muy satisfechos. La cuestion del sesgo de correccion politica no es un asunto menor, los mayores,
mucho mas si son varones, tienden a expresar un elevado grado de satisfaccion en las escalas usuales siempre que se les
pregunta y sea cual sea el aspecto a valorar. Si existe en ellos una propension ain mayor que en el resto de la poblacion
espafiola a introducir esos sesgos, estariamos sobrestimando el grado de satisfaccion de los mayores en todos esos
aspectos y nuestras conclusiones serian muy discutibles. Es probable que esta sea otra limitacion metodol6gica de las
encuestas tradicionales dirigidas a los mayores, la Gnica forma de averiguar hasta qué punto opera es contrastar la infor-
macioén obtenida a través de estos indicadores con otros que eludan esta valoracion sesgada.

TABLA 2.59.

Grado de satisfaccion con las relaciones que mantiene con sus amigos
Grado de satisfaccion %
Muy satisfecho/a 337
Satisfecho/a 56,4
Regular 59
Insatisfecho/a 13
Muy insatisfecho/a 3
NS/NC 24
(N) (1.801)

TABLA 2.60.

Valoraciones sobre la amistad segun el grado de satisfaccion con las relaciones
que mantiene con sus amigos

Muy Satisfecho Regular Insatisfecho Muy (N)

satisfecho insatisfecho
En los Gltimos afios he recuperado
el contacto con mis amigos/as 442 535 19 2 0 (411)
Mi circulo de amigos es el
de toda la vida 39,7 55,9 30 8 0 (1.284)
No tengo amigos, sélo conocidos 173 60,1 141 41 15 (366)
Ahora tengo mas amigos que antes 46,2 51,3 12 2 0 (393)
En los dltimos afios,
tengo nuevos amigos 40,3 57,5 15 3 0 (558)
Tengo amigos/as de confianza
0 intimos 419 54,2 24 8 0 (1.099)
Ahora tengo menos amigos
que antes 21,0 60,3 10,5 35 9 (454)

El analisis previo muestra el extraordinario dinamismo de las relaciones personales de los mayores, tanto en el &mbito
de la familia como en el de las relaciones de amistad. El envejecimiento de la poblacion ha contribuido a la transforma-
cién de las familias en las que, en efecto, algunas cosas han cambiado y otras permanecen. Entre los cambios mas visi-
bles se encuentran los que se refieren a las formas de convivencia de los mayores que muestra una afirmacién clara de
su autonomia, solos o en pareja, permanecen en sus hogares hasta edades muy altas e, incluso, cuando la salud ya ha
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empezado a deteriorarse 0 han empezado a aparecer los problemas funcionales. Los hombres que no tienen o han per-
dido su pareja se han incorporado plenamente a este movimiento, tienen practicamente las mismas posibilidades de vivir
solos cuando enviudan y, mas aln, cuando estan divorciados o separados. Sin embargo, adn sigue teniendo un coste mas
elevado para ellos que para las mujeres, en particular para los divorciados que estan especialmente alejados de sus fami-
liares. La regla de la autonomia se quiebra por la permanencia de los hijos en los hogares parentales hasta edades rela-
tivamente altas; en este caso hay que entender que no son los mayores los que rompen la norma, sino los mas jévenes.
El resultado es que muchas personas mayores residen hoy en nuestro pais en hogares con hijos que ain no se han eman-
cipado de los hogares parentales. Por lo demas, la norma de la autonomia se complementa con la de la distancia que se
aplica a la relacion con hijos emancipados y nietos, lo que no impide que entre los hogares de éstos y los de sus padres
mayores exista una viva red de intercambio de servicios de cuidados y ayuda de diverso género; los mayores son una
parte muy activa en esa red de apoyo mutuo. La nuclearizacion de las familias, que es una tendencia asentada ya en
nuestra sociedad, convierte a las relaciones de pareja en vinculos estratégicos para un conjunto de funciones. En gene-
ral, los mayores estan satisfechos con sus relaciones conyugales, aunque existen algunas variaciones en funcion de las
caracteristicas personales de los conyuges; en particular segun el sexo.

Las relaciones de amistad no siempre sirven de complemento a unas relaciones familiares escasas o inexistentes. Por
ejemplo, las mujeres tienen mas amigos cuando tienen pareja, sobre todo, si viven sélo con el esposo; en otro caso, la
presencia de los hijos reduce la frecuencia con la que las mujeres mantienen encuentros con sus amigos. En general, los
hombres tienen mas amigos y los frecuentan con mayor asiduidad que las mujeres, sin embargo, las relaciones parecen
menos significativas en la configuracion de los sentimientos generales ante la vida y en los estados de &nimo. Las muje-
res tienen menos amigos vy los frecuentan menos, sin embargo, cuando los tienen resultan extraordinariamente signifi-
cativos en sus sentimientos y en la configuracion de su experiencia cotidiana. La explicacion bien podria residir en el
esquema tradicional que asigna a hombres y mujeres una forma distinta de entender y practicar la amistad, en el senti-
do de que los hombres suelen compartir con sus amigos compariia y actividades, mientras que en las mujeres las rela-
ciones son mas intensas, mas intimas. En cualquier caso, y a pesar de que también en este aspecto se observa un cierto
dinamismo, se ha comprobado la importancia de mantener a los amigos de siempre como camino mas seguro para con-
tar con lazos de amistad en la vejez.
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3. DEPENDENCIA, SALUD Y CUIDADOS

Las paginas que siguen se dedican a la exposicion y analisis de la informacion obtenida en la ECVM-04 sobre salud y depen-
dencia. Desde el punto de vista del andlisis socioldgico, salud y dependencia parecen mas bien datos que se imponen, varia-
bles independientes, que pueden ayudar a explicar otros comportamientos de caracter mas manifiestamente social. Sin
embargo, salud y dependencia resultan también, en alguna medida, de la posicion que los individuos ocupan en la estructu-
ra social. Sin necesidad de restar importancia a los aspectos fisiologicos y aun clinicos de estos atributos, salud y dependen-
cia aparecen en la vejez, como en otras etapas de la vida, como conceptos relativos. Por comparacién con las condiciones de
los otros que nos rodean y con la interaccion con el entorno. Particularmente en el caso de la dependencia, la reflexion se
centra en este capitulo no sélo en sus consecuencias, sino también en su origen, en el propio concepto de dependencia. El
analisis de las consecuencias de la presencia de limitaciones funcionales revela que también se trata de un proceso dindmi-
co en el que la carga fundamental del reajuste se produce en las primeras fases, cuando aparecen las primeras limitaciones.
La segunda parte del capitulo se dedica al analisis de los cuidados formales e informales que reciben las personas que nece-
sitan ayuda para realizar actos cotidianos elementales. El interés se centra en el analisis de los distintos agentes que inter-
vienen en el cuidado, sobre todo y en el tipo de ayuda que proporcionan, intentando buscar si existe algun tipo de division
del trabajo en el apoyo informal. El capitulo se cierra con el examen de los cuidados formales, el grado de difusion del reper-
torio de prestaciones y servicios disponibles y una aproximacion a las coberturas que proporcionan. El motivo de poner tan
préximos apoyo informal y atencién formal es intentar dar cuenta de las posibilidades de articulacion entre los dos sistemas.

3.1. Dependencia

Defender la relevancia del anlisis de la dependencia no deberia ser una tarea dificil, la dependencia tiene consecuencias fun-
damentales tanto desde el punto de vista individual, de los mayores que la experimentan, como sobre las personas que con-
forman su entorno mas inmediato y, especialmente, sus familias y tiene también consecuencias politicas (Montorio y Losada,
2004). Desde el punto de vista politico, la dependencia, junto con la financiacion de las pensiones, constituyen los elementos
centrales de la politica de vejez actual (Caradec, 2001: 25) y, ademas, el reconocimiento de la dependencia supone una nueva
orientacion en la politica social dirigida a los mayores en la que el énfasis, que en otros momentos se habia puesto en la
cobertura de las necesidades econdémicas o en el desarrollo de politicas activas de ocio y participacion social, se desplaza por
el protagonismo de la atencion a la dependencia (Guillemard, 2003). Desde el punto de vista personal, la dependencia se con-
vierte en la gran cuestion, toda vez que su reverso, la autonomia, se ha convertido en la principal norma a la que debe con-
formarse el individuo del mundo contemporéaneo (Lalive d'Epinay et al.,, 1999, en Caradec 2001). Desde el punto de vista de
las familias, la dependencia puede comprometer el ideal de libertades personales y falta de obligacion a las que esta institu-
cién se aproxima en estos momentos.

La visibilidad del problema de la dependencia no deriva, sin embargo, de su novedad. El problema de la dependencia,
obviamente no es nuevo, seguramente ha existido siempre (Abellan y Puga, 2004), pero no de la misma forma que ahora.
Caradec (2001: 23) sefiala que los primeros que ponen nombre al problema fueron los geriatras a principios de la déca-
da de los setenta, pero que su legitimidad social sélo se ha construido plenamente a finales de los afios noventa, cuan-
do empiezan a promulgarse las primeras leyes en Europa. Entre uno y otro momento media un largo proceso en el que
la dependencia se ha convertido en un problema social y aun en un riesgo colectivo, no sdlo por las proporciones que
ha ido adquiriendo como consecuencia del envejecimiento de la poblacién o por la crisis del sistema de atencion infor-
mal. También ha desempefiado un papel importante la evolucion de las formas de atencion formal, sobre todo de los
hospitales (Attias-Donfut, 1993) que ha privilegiado su orientacién médica en detrimento de su funcion de alojamiento.
Este cambio de orientacion ha dejado extramuros del hospital a los mayores cuyo estado de salud no requiere cuidados
de alto contenido técnico, en las residencias o en los domicilios privados.

3.1.1. Concepto y prevalencia

En Espafia, el debate se ha producido con algun retraso, pero bastante menor que en otros tiempos de la politica social
de los mayores; la ley francesa, por ejemplo, data de 1997. La ley espafiola aun es sélo un proyecto, pero las principales
orientaciones de la ley estan contenidas en el Libro Blanco de la Dependencia, que elaboré e IMSERSO a finales de 2004.
En el Libro Blanco se define la dependencia fundamentalmente en relacién con la necesidad de ayuda de otra persona
ante la imposibilidad de poder realizar, por uno mismo, un conjunto de actividades béasicas de la vida diaria. La lista de
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referencia que utiliza el Libro Blanco incluye quince actividades, nueve bésicas y seis instrumentales. La necesidad de
ayuda para la realizacion de una o varias de las actividades basicas es la que determina el umbral administrativo a par-
tir del cual una persona dependiente deberia tener derecho a la proteccion del Sistema Nacional de Dependencia. Las
nueve actividades béasicas que constituyen ese umbral administrativo incluyen cuatro actividades de autocuidado, tres
de funcionamiento fisico béasico y dos de funcionamiento mental bésico. En la encuesta de condiciones de vida la lista
de actividades no coincide exactamente con la propuesta en el Libro Blanco. La de la encuesta de condiciones de vida
comprende 18 actividades. De ellas siete tienen la consideracion de actividades bésicas de la vida diaria y el resto de acti-
vidades instrumentales. La comparacion de las dos listas es la siguiente (Tabla 3.1):

TABLA 3.1.

Listas de actividades de la vida diaria utilizadas en la ECVM-04
y en el Libro Blanco de la Dependencia

Tipo de actividades ECVM-04 Libro Blanco

1. ACTIVIDADES BASICAS
DE LA VIDA DIARIA:

1.1. Autocuidado Asearse/arreglarse Asearse solo, lavarse y cuidarse de su aspecto
Utilizar el retrete Controlar las necesidades y utilizar solo el servicio
Comer Comer y beber
Vestirse/desvestirse Vestirse, desvestirse y arreglarse
Bafiarse ducharse

1.2. De funcionamiento Andar por la casa. Desplazarse dentro del hogar

fisico bésico

Levantarse/acostarse. Levantarse, acostarse, permanecer de pie o sentado
Cambiar y mantener las posiciones
del cuerpo

1.3. Funcionamiento Reconocer personas y objetos y orientarse

mental basico
Entender y ejecutar 6rdenes y/o tareas sencillas

1.4. Funcionamiento fisico fino: Abrocharse los zapatos

2. ACTIVIDADES INSTRUMENTALES:

2.1. Tareas domésticas Preparar comidas Cuidarse de las comidas
Compras Cuidarse de las compras y del control
de los suministros y servicios
Otras tareas domésticas Cuidarse de la limpieza y del planchado de la ropa

Cuidarse de la limpieza y el mantenimiento de la casa
Cuidarse del bienestar de los demés miembros

de la familia
2.2. Movilidad extradoméstica Salir a la calle o desplazarse Deambular sin medio de transporte
por la calle
Utilizar transporte publico
2.3. Otras actividades Tomar medicacion
instrumentales
Ir al médico

Administrar el dinero
Hacer gestiones
Utilizar el teléfono

En nuestra lista estan las cuatro de autocuidado que incluye el Libro Blanco y las dos de funcionamiento fisico basico, pero
faltan la capacidad para mantener y cambiar las posiciones del cuerpo y las dos de funcionamiento mental bésico (recono-
cer personas y objetos y orientarse y entender y ejecutar ordenes y/o tareas sencillas). La encuesta de condiciones de vida
incluye también una escala de funcionamiento cognitivo, que incluye funciones de orientacion, memoria y concentracion; sin
embargo, no es equivalente a las capacidades que se incluyen en el Libro Blanco y, ademas, en general, no discrimina situa-
ciones de dependencia o discapacidad, toda vez que las personas que tienen comprometido su funcionamiento cognitivo,
necesitan también ayuda para realizar actividades de autocuidado o de funcionamiento fisico basico. Por este motivo, utili-
zaremos como “umbral de dependencia” la necesidad de ayuda para una o varias de las siguientes actividades: comer, vestir-



se 0 desnudarse, asearse o0 arreglarse, andar por la casa, levantarse o acostarse y utilizar el retrete. En lo sucesivo, denomi-
naremos a la situacion de los que necesitan ayuda para estas actividades, dependencia, y al resto de situaciones en las que
se requiere ayuda para actividades de la vida diaria distintas de las anteriores, discapacidad.

TABLA 3.2.
Umbral de dependencia

Tipo de actividades ECVM-04 Libro Blanco

ACTIVIDADES BASICAS
DE LA VIDA DIARIA:

1.1. Autocuidado Asearse/arreglarse Asearse solo, lavarse y cuidarse de su aspecto
Utilizar el retrete Controlar las necesidades y utilizar solo el servicio
Comer Comer y beber
Vestirse/desvestirse Vestirse, desvestirse y arreglarse
Bafiarse ducharse

1.2. De funcionamiento Andar por la casa. Desplazarse dentro del hogar

fisico basico

Levantarse/acostarse Levantarse, acostarse, permanecer de pie o sentado

Cambiar y mantener

las posiciones del cuerpo

1.3. Funcionamiento Reconocer personas
mental basico y objetos y orientarse

Entender y ejecutar

ordenes y/o tareas sencillas

Con esta distribucidn, el 26,5% de los entrevistados en la ECVM-04 necesita ayuda para realizar alguna de las activida-
des de la vida diaria (Tabla 3.3). La cifra esta ligeramente por encima de los calculos que realiza el Libro Blanco a partir
de la Encuesta de Discapacidad, Deficiencias y Estado de Salud, realizada por el INE en 1999 (en adelante, EDDES-99). En
el Libro Blanco, la prevalencia de las situaciones que implican dependencia moderada y/o para actividades basicas de la
vida diaria es aproximadamente del 22,8%. La encuesta de condiciones de vida sobreestima un poco mas la prevalencia
de las situaciones en las que se necesita ayuda para alguna actividad de la vida diaria, pero que no cumplen los requisi-
tos del umbral administrativo de dependencia (el Libro Blanco estima una prevalencia de estas situaciones del 17,1% y
la encuesta de condiciones de vida el 18,9%), también sobreestima la dependencia, aunque algo menos (9,3% segun el
Libro Blanco; 10,4% segln la encuesta de condiciones de vida). Lo Unico que la encuesta de condiciones de vida subes-
tima es la prevalencia de la dependencia entre las personas mas jovenes, la de los menores de 80 afios.

En cualquier caso, la determinacion de la prevalencia de las situaciones de dependencia dista mucho ser una cuestién cerra-
da. Se dice que las definiciones mas usuales de dependencia, similares a la propuesta en el Libro Blanco o en la encuesta de
condiciones de vida, es decir, basadas en listas de actividades de la vida diaria, sobreestiman la prevalencia (Montorio y Losada,
2004). El motivo es que este enfoque identifica discapacidad con dependencia y asume como inevitables la mayoria de las
situaciones. La vision alternativa reconoce, por el contrario, la importancia de otro tipo de factores en la génesis de las situa-
ciones de dependencia, fundamentalmente, de condicionamientos contextuales o relacionados con la personalidad de los
individuos y asume que la mayoria de estos condicionamientos son salvables y, por tanto, la dependencia que provocan, evi-
table. De alguna manera, la dependencia que no tiene su origen en incapacidad funcional objetiva se define como exceso de
dependencia y por tanto, susceptible de ser prevenida, evitada o paliada. Sin embargo, las exigencias para que esa depen-
dencia evitable efectivamente no llegue a ser o reduzca sus consecuencias son en ocasiones de tal exhaustividad que la tarea
se revela poco menos que imposible. Una cosa es que el reconocimiento de estos factores permita mejorar las terapias y los
tratamientos individualizados, pero el paso desde estas situaciones individuales hacia lo colectivo es bastante mas complejo.
Hay quiza un malentendido muy elemental que consiste en identificar lo fisiolégico como inevitable, lo que probablemente
no siempre es cierto, y lo social o psicoldgico como evitable, lo que resulta incluso menos plausible. Social es también la exis-
tencia de estereotipos sobre la vejez o la dependencia, sin embargo, remover estas conductas es tarea compleja, que requie-
re mucho tiempo y no siempre produce los resultados deseados.

Cuestion diferente es asimilar la dependencia fisica con la falta de autonomia personal, que se refiere mas bien a la capaci-
dad de tomar decisiones de manera independiente, o con la inactividad (Laforest, 1989; Caradec, 2001: 84 y ss.). Esta confu-
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sion puede conducir a suplantar la capacidad de decidir por si mismos de los dependientes o pensar en ellos como meros
receptores de ayuda, cuando lo cierto es que los mayores, como las personas de cualquier otra edad y circunstancia, desa-
rrollan un conjunto de estrategias para adaptarse a sus limitaciones a medida que éstas van produciéndose. La capacidad
para anticiparse a estas limitaciones, es decir, para prevenirlas parece, no obstante, méas limitada (Caradec, 2001: 84).

Teniendo presentes estos matices, nuestra encuesta corrobora las pautas de prevalencia ya encontradas en otros estudios (en
particular, Abellan y Puga, 2004): la prevalencia mas alta corresponde a tareas extrinsecas o instrumentales, es decir, aquellas
que presentan mayor complejidad, al requerir la interaccion con el entorno y la toma de decisiones (Tabla 3.3). Entre las méas
prevalentes se encuentran algunas tareas domésticas, como la compra, las gestiones, el uso del transporte pablico y las visi-
tas al médico. Las menos frecuentes son las que implican una situacién mas vulnerable, es decir, las mas basicas y, dentro de
ellas, fundamentalmente las de autocuidado: en primer lugar, comer, pero también usar el retrete, vestirse y asearse; también
pertenecen a este grupo de limitaciones menos frecuentes la movilidad en el interior de la vivienda y el uso del teléfono. En
algunas actividades, a las tasas de prevalencia, que incluyen a los que no pueden realizar la actividad o sélo pueden hacerlo
con ayuda, habria que afiadir a una parte de los que afirman no haber realizado nunca la actividad, esta “barrera cognitiva”
no permite comprobar si efectivamente son fisica y mentalmente capaces de realizarlas o si en caso de necesitar hacerlas estas
personas serian capaces 0 no de remontar sus limitaciones y ser efectivamente capaces por si mismos de llevarlas a cabo. Esto
sucede fundamentalmente con las tareas domésticas y la preparacion de las comidas y, sobre todo, en el caso de los varones.

TABLA 3.3.
Mayores segun grado de autonomia funcional
No puede hacerlo o necesita ayuda No No lo ha NS/NC
3 para realizar la actividad necesita realizado
= ayuda nunca
§ No puede Necesita Total
g Actividades ayuda
2 Comer 09 27 36 96,1 03
S Andar por la casa 13 39 52 94,5 03
3 Utilizar el retrete 16 43 59 935 06
GS; Levantarse/Acostarse 15 50 6,5 93,2 0,2
] Utilizar el teléfono 29 45 74 91,8 08
§ Vestirse/desvestirse 13 6,1 75 922 0,3
E Asearse/ Arreglarse 18 6,7 8,5 91,2 03
fz': Tomar medicacion (Control) 24 6,3 8,7 89,7 1,0 05
; Administrar el dinero 39 6,1 10,0 88,2 13 05
; Abrocharse los zapatos 34 79 n3 88,1 05
i Preparar comidas 6,4 57 121 80,1 73 05
= Salir a la calle/
<>( desplazarse por la calle 35 88 123 87,3 04
"y Bafiarse/ducharse 32 95 12,7 87,0 03
- Ir al médico 36 n7 153 844 03
g Utilizar el transporte publico 6,4 9,2 15,6 83,2 12
A Hacer compras 74 8,9 16,3 79,5 3,7 04
% Gestiones 57 10,8 16,5 80,7 19 09
5 Otras tareas domésticas 6,9 11,0 179 75,0 6,6 05
= N = 2,007
2
S

1

o
o

La edad a la que se presenta la necesidad de ayuda permite comprobar que las situaciones de discapacidad y dependencia entre
los mayores derivan fundamentalmente de los procesos degenerativos asociados al envejecimiento (Abellan y Puga, 2004). La
gran mayoria (nueve de cada diez situaciones de dependencia y una de cada ocho en las de discapacidad) se han originado ya
en la propia vejez (Tabla 3.4). Ademas, la incidencia de las dos situaciones se produce varios afios después de haber cumplido
los 65. El calendario de la incidencia de la discapacidad esta més adelantado, ya que la incidencia méxima (el porcentaje mayor
de nuevos casos) se produce entre los 70 y los 74 afios, mientras que para la situacién de dependencia, se alcanza unos diez
afios después. También el calendario estd mas adelantado en el caso de las mujeres. Este ritmo en la generacion de nuevos
casos determina que las limitaciones a la autonomia funcional estén muy relacionadas con la edad, para las diez cohortes méas



jovenes, la prevalencia conjunta de los dos estados es inferior al 15%, para las diez siguientes alcanza ya a algo mas de la ter-
cera parte de todos su miembros y para las siguientes, es decir, por encima de los 85 afios, a mas de la mitad. La evolucion en
la prevalencia de la dependencia es atin mas clara, 4,2% para las diez cohortes mas jovenes, 13,5% para las diez siguientes y
35,5% para los més veteranos, lo que equivale a decir que una edad entre los 65 y los 74 afios equivale a un riesgo de depen-
dencia de uno sobre 25, entre los 75y los 84 afios el riesgo es ya de uno sobre siete, y superar los 85 afios supone que el ries-
go es de uno sobre tres aproximadamente. Efectivamente, las dos terceras partes de los dependientes mayores tienen mas de
85 afios. Sin embargo, esto no quiere decir que se pueda asociar sin mas la dependencia a la vejez 0 a una edad determinada,
difundir y asentar una afirmacion semejante entre la opinion puablica y los responsables de la atencion de los mayores podria
equivaler a una asimilacion automatica de las personas mayores 0 muy mayores a la categoria de dependientes, reforzando los
estereotipos de la edad (Caradec, 2001: 57), lo que a su vez genera un exceso de dependencia o al menos incurrir en un ries-
go muy elevado de asociar la condicion de inevitable a todos los estados de dependencia (Montorio y Losada, 2004).

TABLA 3.4.

Mayores que necesitan ayuda para las actividades de la vida diaria segun
la edad a la que empezaron a necesitarla

Edad Tipo de situacion Sexo Total
Dependencia Discapacidad Hombres Mujeres
Menos de 60 38 53 50 4.6 47
De 60 a 64 afios 6,3 74 44 81 7,0
65 — 69 afos 12,0 19,2 125 18,1 16,4
70 — 74 afios 18,3 235 194 224 215
75 - 79 afos 20,7 18,0 225 175 19,0
80 — 84 afos 236 133 20,0 16,2 173
85 — 89 afios 87 43 6,3 59 6,0
90 y mas afios 2,9 9 0,6 2,2 17
No sabe 29 5,6 8,8 2,7 45
No recuerda 10 25 06 24 19
(N) (208) (323) (160) (371) (531)

La prevalencia de las limitaciones no es indiferente a otras variables sociodemogréaficas distintas de la edad. Quizé la més obvia
es el sexo. Entre las mujeres la prevalencia de los dos estados es mas alta, aunque la discrepancia entre los sexos es mayor en
las situaciones de discapacidad. Esta diferencia se debe en parte, pero s6lo en parte, a la distinta consideracion de las tareas
domésticas, porque la dependencia se refiere a actividades que uno suele hacer o se espera que haga; muchos hombres no se
han visto confrontados a la necesidad de realizar estas tareas por la presencia de las esposas en sus hogares o, aungue hayan
tenido la necesidad objetiva, nadie espera que ellos asuman esas tareas, de manera que si no las realizan 0 no son capaces de
realizarlas no se sienten mermados en modo alguno en sus capacidades y asi lo manifiestan en las encuestas (Zunzunegui y
otros, 2003). Sin embargo, estas tareas sélo determinan la posibilidad de presentar discapacidad, pero no dependencia, porque
el umbral que marca el ingreso en esta categoria no incluye ninguno de los quehaceres domésticos. Con la edad aumenta el
riesgo de necesitar ayuda para alguna de las actividades de la vida diaria, pero ademas, la situacion se agrava, en la medida en
que por encima de los 85 afios las situaciones de dependencia son mas frecuentes que las de discapacidad. La dependencia
aumenta mas con la edad y, sobre todo, entre las mujeres. Por debajo de los 75 afios la prevalencia de las situaciones de depen-
dencia alcanza a unos cuatro de cada cien mayores. En el siguiente intervalo de edades la situacion ya es mas comprometida y
la prevalencia en ambos sexos muestra valores muy similares. Por encima de los 85 afios la prevalencia aumenta, pero mucho
mas entre las mujeres (41,5%) que entre los varones (26,8%). La discapacidad es menos sensible a la edad hay que tener en
cuenta que una parte, especialmente la femenina, se ha originado antes de los 65 afios y, ademas, las diferencias entre hom-
bres y mujeres estdn méas atenuadas. De esta forma, se puede decir que una parte de la diferencia entre hombres y mujeres se
debe a la estructura de edades de la poblacién femenina y masculina, las mujeres presentan mayor incidencia de la discapaci-
dad porque hay personas mas mayores entre ellas, puesto que las tasas de prevalencia sdlo se separan significativamente para
ambos sexos a partir de los 85 afios. No sucede lo mismo con la discapacidad, las diferencias se producen en todas las edades,
de manera que las diferencias de género se encuentran basicamente en la discapacidad y no en la dependencia. Dado que la
discapacidad incluye tareas que requieren interaccion con el entorno, la conclusion es que si esa interaccion esta marcada por
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género, lo logico es las capacidades para realizar 0 no las actividades en las que esa interaccion consiste también lo estén.
El habitat sefiala diferencias similares al género, en el sentido de que la dependencia no muestra una relacion significativa
con el tamafio del municipio (excepto para los varones menores de 75 afios que tienen tasas de prevalencia menores), pero
si se producen diferencias en la discapacidad. La razén podria ser que si el mayor tamafio del municipio significa un entor-
no mas complejo, entonces, es l6gico que las limitaciones de interaccion sean mayores. El nivel de instruccion también esta
relacionado con las posibilidades de experimentar discapacidad o dependencia, las relaciones son menos claras, pero afec-
tan a las dos situaciones, de manera que en este caso, la hipétesis de la relacion con la complejidad del contexto se debili-
ta porque a medida que aumenta el nivel de estudios y con él la capacidad de interaccion con contextos complejos, no s6lo
se reduce la discapacidad, sino que también se reduce la dependencia. Para ambos sexos, el umbral mas importante es el
que separa a las personas que han completado al menos los estudios primarios y el resto, aunque en el caso de la depen-
dencia es sobre todo el analfabetismo el que genera la prevalencia mas alta (Tabla 3.5).

Viudos y solteros tienen mas posibilidades de presentar situaciones de dependencia o de discapacidad en ambos sexos, salvo
para los varones solteros que presentan una prevalencia de situaciones de dependencia relativamente alta, pero reducida
en el caso de la discapacidad; en este caso el comportamiento anémalo puede deberse simplemente a la escasa represen-
tatividad de esta categoria obtenida en la muestra de la encuesta. Entre las mujeres la discapacidad también es menos sen-
sible al estado civil. El anlisis de la influencia de las formas de convivencia es mas complejo porque estan estrechamente
relacionadas con otras variables que establecen diferencias importantes (sexo, edad, estado civil), pero es que ademas,
muchas veces las formas de convivencia son resultado de la aparicion de limitaciones para las actividades de la vida diaria,
que disminuyen la capacidad de los mayores para seguir viviendo en la manera en que solian hacerlo. Asi se refleja en la
ECVM-04, porque las personas que mas padecen situaciones de discapacidad o dependencia son las que viven solas con
algun hijo o en otras formas de convivencia, incluyendo la estancia temporal en viviendas que no son las suyas; es facil
comprender, que muchas de estas situaciones son resultado de la propia discapacidad o dependencia. Otra variable con-
textual relevante, la presencia o no de dificultades financieras ejerce una influencia menos clara sobre las situaciones de
pérdida de autonomia funcional, la relacidn tan sélo aparece con una cierta virtualidad en el caso de las mujeres y en la dis-
capacidad, quiza también como consecuencia de la hipdtesis del efecto del entorno; las dificultades econémicas pueden
suponer dificultades también para la interaccion con el contexto, o pueden suponer estar en presencia de contextos mas
complejos 0 menos facilitadores de la autonomia funcional, pero su influencia estd muy debilitada. Por fin, la relacion entre
la autonomia funcional y el estado de salud subjetivo es bastante obvia, la presencia de dificultades para la realizacion de
las actividades de la vida diaria determina una percepcion mas negativa del estado de salud. Ademas, en la conformacion
de esa valoracion subjetiva se tiene en cuenta la severidad de la situacion porque la dependencia aparece sobre todo en per-
sonas que se encuentran mal o muy mal de salud, mientras que la discapacidad afecta también de manera importante a
quienes se encuentran regular. De otra forma, cuando aparece la discapacidad, el estado de salud deja de calificarse como
bueno o muy bueno, y se puede evaluar como regular, malo 0 muy malo; sin embargo, cuando aparece la dependencia la
salud ya se percibe como mala 0 muy mala y no hay ya lugar al regular.

LA ESTRUCTURA SOCIAL DE LA VEJEZ EN ESPANA / Nuevas y viejas formas de envejecer

TABLA 3.5.

Prevalencia de las situaciones de discapacidad y dependencia o porcentaje de mayores discapacitados
0 dependientes seguin caracteristicas sociodemograficas

Hombres Mujeres Ambos sexos
Dependientes |Discapacitados| (N) | Dependientes |Discapacitados| (N) | Dependientes |Discapacitados| (N)

Total 9,0 97 (857) 14 209 (1150) 104 16,1 (2007)
EDAD

102 De 65 a 74 afios 34 49 (472) 47 145 (634) 42 104 (1106)
De 75 a 84 afios 129 14,2 (303) 139 278 (410) 135 220 (713)
85 0 mas afios 268 20,7 (82) 415 321 (106) 351 271 (188)
HABITAT
Rural 58 58 (103) 83 128 (133) 72 97 (236)
Rural intermedio 93 79 (151) 128 205 (195) 13 15,0 (346)
Urbano 95 10,8 (603) 1,6 223 (822) 10,7 174 (1425)




TABLA 3.5.

Prevalencia de las situaciones de discapacidad y dependencia o porcentaje de mayores discapacitados
0 dependientes seguin caracteristicas sociodemograficas. (Continuacion)

Hombres Mujeres Ambos sexos

Dependientes | Discapacitados| (N) | Dependientes |Discapacitados| (N) | Dependientes |Discapacitados| (N)
NIVEL EDUCATIVO
Analfabeto/a 233 9,3 (43) 20,0 271 (85) 211 211 (128)
Sin estudios 8,9 134 (291) 12,9 27,1 (380) 1n.2 21,2 (671)
Estudios primarios 98 79 (328) 95 185 (482) 9,6 142 (810)
Secundaria 0 mas 48 6,9 (189) 8,6 10,2 (186) 6,7 85 (375)
NS/NC 0 16,7 (6) 17,6 35,3 (17) 13,0 30,4 (23)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 148 37 (54) 129 194 (62) 138 121 (116)
Casado/a
0 en pareja 51 74 (592) 64 162 (470) 56 13 (1062)
Viudo/a 20,3 193 (192) 15,6 24,6 (582) 16,8 233 (774)
Div. 0 separado/a 0 0 (19 29 26,5 (34) 19 17,0 (53)
FORMAS
DE CONVIVENCIA
Solo/a 54 16,2 (1112) 59 235 (324) 57 216 (435)
Pareja 42 75 (385) 38 16,6 (319) 4,0 1.6 (704)
Pareja e hijo/s 6,0 7,2 (167) 8,0 177 (113) 6,8 1n4a (280)
Mayor e hijo/s 30,4 16,5 (79) 218 24,3 (239) 239 22,3 (318)
Otras 17,9 9,8 (112) 25,3 21,3 (150) 221 16,4 (262)
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad 55 8,6 (256) 79 23,6 (356) 6,9 17,3 (612)
Bastante dificultad 30 12,0 (234) 77 204 (323) 57 16,9 (557)
Poca o
ninguna dificultad 58 8,6 (313) 57 191 (383) 57 144 (696)
NS/NC 71 214 (14) 211 158 (19) 152 182 (33)
ESTADO DE
SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 15 6,9 (466) 31 94 (457) 2,3 81 (923)
Regular 78 135 (281) 6,3 225 (427) 6,9 18,9 (708)
Malo 0 muy malo 15,9 14,5 (69) 18,9 444 (196) 18,1 36,6 (265)

3.1.2. Perfil sociodemogréafico de las personas con discapacidad o dependencia

La mayor parte de las personas que presentan discapacidad o dependencia son mujeres, mas entre los discapacitados que
entre los dependientes (Tablas 3.6, 3.7 y 3.8). La mayor presencia de las mujeres entre quienes padecen limitaciones en su
autonomia funcional es el efecto combinado de su mayor presencia numérica en la poblacion mayor y de su prevalencia
mas alta en dependencia y, sobre todo en discapacidad. Entre los discapacitados la proporcion de los sexos es de tres muje-
res por cada varon, pero entre los dependientes es de dos. Las edades més frecuentes son las intermedias, de 75 a 84 afios,
I6gicamente, las personas de 65 a 74 afios son mas abundantes en las situaciones de discapacidad y los mas mayores en
las de dependencia. La mayoria de los dependientes o discapacitados viven en municipios grandes porque la mayoria de las
personas mayores viven en estos municipios, pero también porque la prevalencia es mayor en este habitat. La mayoria son
personas sin estudios o con estudios primarios, aunque el riesgo de dependencia es mayor entre los analfabetos y las per-
sonas sin estudios. La mayorfa son viudos, aunque entre los hombres la proporcién de casados no es desdefiable, sobre todo
entre los discapacitados. No obstante, el mayor riesgo de dependencia corresponde a los hombres viudos, en relacion direc-
ta con la edad, ya que los varones enviudan a edades muy avanzadas; el riesgo de los viudos duplica el del conjunto de la
poblacion mayor, tanto con respecto a la discapacidad como en relacién a la dependencia. La mayoria de los dependientes
ha perdido la pareja y viven solos con algin hijo o en otras formas de convivencia. Entre los discapacitados existe mayor
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variedad de formas de convivencia, entre las mujeres es mas comun vivir en solitario, y entre los hombres en pareja. Esta
distribucion indica que la dependencia cambia las formas de convivencia de los mayores, pero no tanto la discapacidad. La
discapacidad permite a los mayores mantener su autonomia: los hombres que permanecen casados hasta edades mas altas,
siguen viviendo en pareja, las mujeres que pierden antes sus parejas viven solas; sin embargo, superar el umbral de la depen-
dencia rompe con los deseos de autonomia de las generaciones y obliga al reagrupamiento temporal o permanente. Dos
tercios de los discapacitados y dependientes declaran dificultades econémicas (muchas o bastantes), la relacion parece mas
clara en el caso de las mujeres. La mayoria presentan un estado de salud peor que regular, aunque entre las mujeres la
dependencia se asocia a una valoracion mas negativa de la propia salud. Por Gltimo, el analisis de las barreras arquitecto-
nicas y de comunicacion se vuelve especialmente relevante en el caso de las personas que presentan algun tipo de limita-
cion. Segun la ECYM-04, aunque la mayoria de las personas dependientes o discapacitadas, residen en viviendas que no tie-
nen grandes barreras arquitectonicas para la comunicacion con el exterior, un 15,2% de los dependientes y un 22,3% de los
discapacitados residen en viviendas que necesitarian ascensor y no lo tienen. De la misma forma, aungue la mayoria tiene
un teléfono fijo o movil, un 14,3% de los dependientes y un 8,2% de los discapacitados no tienen teléfono. No parece tam-
poco que la adquisicion del teléfono mavil responda a un deterioro de las capacidades funcionales, puesto que los méviles
los tienen las personas que no tienen problemas para realizar actividades de la vida diaria.

TABLA 3.6.

Perfil sociodemografico de los mayores con limitaciones funcionales y riesgo
de dependencia y discapacidad segun caracteristicas sociodemograficas. Ambos sexos

Riesgo
Dependientes Discapacitados Total De De
dependencia | discapacidad
EDAD
De 65 a 74 afios 22,1 35,6 55,1 0,40 0,65
De 75 a 84 afios 46,2 48,6 355 1,30 137
85 0 mas afios 31,7 158 94 339 1,69
HABITAT
Rural 8,2 71 1.8 0,70 0,61
Rural intermedio 18,8 16,1 17,2 1,09 0,93
Urbano 731 76,8 71,0 1,03 1,08
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 13,0 84 6,4 2,04 131
Sin estudios 36,1 44,0 334 1,08 131
Estudios primarios 375 35,6 404 0,93 0,88
Secundaria 0 mas 12,0 9,9 18,7 0,64 0,53
ESTADO CIVIL
Soltero/a 77 43 58 1,34 0,75
Casado/a 0 en pareja 29,0 37,2 53,0 0,55 0,70
Viudo/a 62,8 55,7 38,6 1,63 144
Div./Separado/a 05 2,8 2,6 0,18 1,05
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 121 29,2 218 0,56 134
Pareja 13,6 255 35,2 0,39 0,72
Pareja e hijo/s 972 99 14,0 0,66 0,71
Mayor e hijo/s 36,9 22,0 159 2,32 139
Otras 28,2 134 131 2,15 1,02
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 35,3 34,6 322 1,09 1,07
Bastante dificultad 26,9 30,7 29,3 0,92 1,05
Poca 0 ninguna dificultad 336 32,7 36,7 0,92 0,89
NS/NC 4,2 20 17 2,42 113
ESTADO DE
SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 17,8 245 48,7 0,37 0,50
Regular 415 438 373 11 117
Malo o muy malo 40,7 31,7 14,0 291 2,27



TABLA 3.6.

Perfil sociodemografico de los mayores con limitaciones funcionales
y riesgo de dependencia y discapacidad segln caracteristicas sociodemograficas.
Ambos sexos. (Continuacion)

Riesgo
Dependientes Discapacitados Total De De
dependencia | discapacidad
BARRERAS
ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA
Y EL EXTERIOR
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 3,7 10,0 59 0,62 1,70
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado 115 12,3 12,3 0,94 1,00
Tiene ascensor 0 no lo necesita 838 71,0 776 1,08 092
NS/NC 10 6,7 42 0,25 1,58
DISPONIBILIDAD
DE TELEFONO
Fijo 70,6 745 64,5 1,09 1,16
Movil 59 39 54 1,09 0,73
Fijo y movil 92 134 22,0 042 0,61
No tiene 14,3 82 81 1,76 1,01
(N) (208) (323) (531) (531) (531)
TABLA 3.7.
Perfil sociodemografico de los mayores con limitaciones funcionales
y riesgo de dependencia y discapacidad segln caracteristicas
sociodemogréaficas. Hombres
Riesgo
Dependientes Discapacitados Total De De
dependencia | discapacidad

Total 37,0 257 42,7 087 0,60
EDAD
De 65 a 74 afios 20,8 277 551 0,38 0,50
De 75 a 84 afios 50,6 51,8 354 143 147
85 0 mas afos 28,6 205 9,6 2,99 2,14
HABITAT
Rural 78 72 12,0 0,65 0,60
Rural intermedio 18,2 145 17,6 1,03 0,82
Urbano 74,0 783 70,4 1,05 11
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 13,0 48 50 2,59 0,96
Sin estudios 338 47,0 34,0 0,99 1,38
Estudios primarios 416 313 383 1,09 0,82
Secundaria 0 mas n7 15,7 221 0,53 0,71
ESTADO CIVIL
Soltero 104 24 6,3 1,65 0,38
Casado o en pareja 39,0 53,0 69,1 0,56 0,77
Viudo 50,6 446 224 2,26 1,99
Div./Separado 00 00 2,2 0,00 0,00
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo 79 217 130 0,61 1,67
Pareja 211 349 451 047 0,78
Pareja e hijo/s 132 145 19,6 0,67 0,74
Mayor e hijo/s 31,6 157 93 341 1,69
Otras 26,3 133 131 2,01 1,01
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TABLA 3.7.

Perfil sociodemografico de los mayores con limitaciones funcionales
y riesgo de dependencia y discapacidad segln caracteristicas
sociodemograficas. Hombres. (Continuacion)

Riesgo
Dependientes Discapacitados Total De De
dependencia | discapacidad
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 35,0 275 31,3 112 0,88
Bastante dificultad 175 35,0 28,6 0,61 122
Poca o ninguna dificultad 45,0 33,8 38,3 117 0,88
NS/NC 25 38 17 1,46 2,19
ESTADO DE
SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 175 40,0 57,1 0,31 0,70
Regular 55,0 475 344 1,60 1,38
Malo o muy malo 275 125 85 3,25 148
BARRERAS
ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA
Y EL EXTERIOR
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 42 39 47 0,89 0,84
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado 153 16,9 13,6 112 124
Tiene ascensor 0 no lo necesita 80,6 675 772 1,04 0,87
NS/NC 0,0 n7 45 0,00 2,58
DISPONIBILIDAD
DE TELEFONO
Fijo 725 70,0 60,3 1,20 1,16
Mavil 25 50 6,2 0,40 0,80
Fijo y movil 12,5 16,3 25,1 0,50 0,65
No tiene 125 88 8,3 1,50 1,05
(N)
TABLA 3.8.

Perfil sociodemografico de los mayores con limitaciones funcionales y riesgo
de dependencia y discapacidad segun caracteristicas sociodemograficas. Mujeres
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Riesgo
Dependientes Discapacitados Total De De
dependencia | discapacidad

Total 63,0 743 573 1,10 1,30
EDAD
De 65 a 74 afios 229 383 551 042 0,70
De 75 a 84 afios 435 475 357 122 133
85 0 mas afios 336 142 92 3,64 154
HABITAT

106 Rural 84 71 1,6 0,73 061
Rural intermedio 191 16,7 17,0 113 0,98
Urbano 725 76,3 715 1,01 1,07
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 130 96 74 176 1,30
Sin estudios 374 429 330 113 1,30
Estudios primarios 351 371 419 0,84 0,88
Secundaria 0 mas 12,2 79 16,2 0,76 0,49



TABLA 3.8.

Perfil sociodemografico de los mayores con limitaciones funcionales
y riesgo de dependencia y discapacidad segln caracteristicas
sociodemograficas. Mujeres. (Continuacion)

Riesgo
Dependientes Discapacitados Total De De
dependencia | discapacidad
ESTADO CIVIL
Soltera 6,2 50 54 114 0,93
Casada 0 en pareja 231 31,7 40,9 0,56 0,77
Viuda 70,0 59,6 50,7 1,38 1,18
Div./Separado/a 08 38 3,0 0,26 1,27
FORMAS DE CONVIVENCIA
Sola 14,6 31,8 28,3 0,52 1,12
Pareja 9,2 22,2 279 0,33 0,80
Pareja e hijo/s 6,9 84 99 0,70 0,85
Mayor e hijo/s 40,0 243 209 192 1,16
Otras 29,2 134 131 2,23 1,02
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 354 37,2 329 1,08 1,13
Bastante dificultad 316 29,2 29,9 1,06 0,98
Poca o ninguna dificultad 2738 323 354 0,79 0,91
NS/NC 51 13 18 2,88 0,76
ESTADO DE
SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 179 19,0 42,3 042 045
Regular 34,6 425 39,5 0,88 1,07
Malo o muy malo 474 38,5 18,1 2,61 2,12
BARRERAS
ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA
Y EL EXTERIOR
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 34 12,1 6,8 0,49 1,78
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado 9,2 10,8 11,3 0,82 0,95
Tiene ascensor 0 no lo necesita 85,7 722 779 1,10 0,93
NS/NC 17 49 40 0,42 1,24
DISPONIBILIDAD
DE TELEFONO
Fijo 69,6 76,1 67,6 1,03 113
Movil 7,6 35 47 161 0,75
Fijo y movil 7,6 124 19,7 0,39 0,63
No tiene 15,2 8,0 8,0 191 1,00

Los efectos sobre los sentimientos generales ante la vida y sobre los estados de animo se producen, sobre todo, por la entra-
da en la discapacidad. La discapacidad supone un aumento considerable de sentimientos como el aburrimiento, la tristeza o
la depresion, que se convierten en estados de animo muy usuales para dependientes y discapacitados. Méas de la mitad de los
discapacitados y el 61,3% de los dependientes se aburren a menudo 0 a veces, mas de las dos terceras partes se sienten tris-
tes y unos seis de cada diez, deprimidos. También aumenta la frecuencia con la que se presenta el sentimiento de soledad que
afecta casi a la mitad de los discapacitados y dependientes; o los estados de intranquilidad o nerviosismo, pero esto sucede
sobre todo entre los discapacitados, lo que sugiere que la dependencia reduce el tono vital de los mayores, es decir, que expe-
rimentan menos tanto los estados de animo negativos como los positivos. La discapacidad reduce, por el contrario, las veces
en las que los mayores se sienten ilusionados y la dependencia los sentimientos de utilidad, aunque todavia estos senti-
mientos se experimentan con mucha frecuencia entre los mayores. La discapacidad reduce ademas el grado de satisfaccion
con la salud, con la vida en general, con las actividades de ocio, con el apoyo que reciben de los demas y con el uso del tiem-
po. Si interpretamos la pérdida de autonomia funcional como un proceso en el que primero aparecen las discapacidades y
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después la dependencia, la discapacidad es la responsable de las variaciones méas importantes en la valoracion general de dis-
tintos aspectos vitales y en la experiencia de sentimientos positivos o negativos. Es como si la discapacidad fuera el gran desa-
juste, el gran cambio que anuncia lo que ha de venir, y cuando esto llega (la dependencia) los mayores ya han adaptado sus
expectativas. Asi, por ejemplo, la dependencia no aumenta significativamente la presencia de sentimientos negativos, ni redu-
ce la satisfaccion con la vida en general o la valoracion del estado de salud y las relaciones conyugales. Con respecto al esta-
do de salud, el gran cambio lo produce la discapacidad, la dependencia apenas empeora su valoracion; hay que destacar, no
obstante, el elevado grado de ajuste de las expectativas de salud con respecto a la situacion objetiva y es que todavia unos
tres de cada diez dependientes o discapacitados valora su estado de salud como bueno o muy bueno. Otro tanto sucede con
los sentimientos generales ante la vida, es la discapacidad la que realmente le afecta, a partir del momento en que ésta se
presenta, empiezan a ser mas los que estan poco o nada satisfechos con sus vidas que los que estan satisfechos. También
sucede asi con las relaciones de pareja, mas de la mitad de los mayores estan muy o bastante satisfechos con sus relaciones
cuando no padecen limitaciones para las actividades de la vida diaria, cuando la discapacidad se presenta el porcentaje de los
satisfechos se reduce al 34,6% y, cuando aparece la discapacidad, al 30,3%, el efecto de ésta es considerablemente menor;
este aspecto puede ser realmente importante si tenemos en cuenta que muchos discapacitados son atendidos por sus con-
yuges, mientras que no sucede lo mismo entre los dependientes, es probable que la relacién de cuidados sea la que deterio-
re la calidad de las relaciones, en este caso no es la valoracion del cuidador la que tenemos, es decir, que la menor satisfac-
cion no responde a la carga de cuidados; son los que reciben los cuidados los que asi se manifiestan, la consciencia de ser
una carga para el otro miembro de la pareja o la anticipacion del fin de la autonomia funcional de la pareja, pueden estar
detras de esa valoracion més negativa. La dependencia atin reduce mas la valoracion del ocio, del apoyo que se recibe de otras
personas y del uso del tiempo que ya se habian reducido al aparecer la discapacidad y que, sin embargo, permanecen en valo-
res elevados incluso cuando la dependencia se ha presentado. Otro tanto sucede con la frecuencia con la que los mayores se
sienten ilusionados. Pero donde el efecto diferencial de la discapacidad se concreta es fundamentalmente en la disminucion
de la frecuencia con la que los mayores se sienten Utiles, en este caso la discapacidad no tiene un efecto significativo, es la
dependencia lo que realmente hace que los mayores dejen de sentirse Utiles; de todas formas, esta afirmacion debe realizar-
se con muchos matices, puesto que la proporcion de los que siguen sintiéndose Utiles aun experimentando las maximas limi-
taciones en el desarrollo auténomo de su vida cotidiana siguen siendo elevados, quiza como consecuencia, otra vez, de un
elevado ajuste de las expectativas de los mayores a sus circunstancias objetivas o, por el contrario, de un sentimiento de resig-
nacion o de conformismo con respecto a la propia situacion (Tabla 3.9).

TABLA 3.9.

Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales
de los mayores segun su capacidad funcional
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No necesita Dependiente Discapacitado Ambas Total
ayuda
ESTADOS DE ANIMO
(% A MENUDO + ALGUNAS VECES)
Alegre 89,6 68,9 7838 76,0 86,7
Feliz 91,1 739 79,4 779 88,2
llusionado/a 85,3 41,2 66,3 59,3 79,5
Util 89,2 513 71,9 66,1 84
Aburrido/a 27,2 61,3 55,6 57,2 3338
Deprimido/a 32,7 63 58,2 59,5 38,6
Intranquilo/a 39,3 529 575 56,2 432
Triste 36,3 714 64,1 66,1 43
Solo/a 24,7 48,7 46,4 471 29,6
GRADO DE SATISFACCION
(% MUY + BASTANTE SATISFECHO)
Salud 711 28,6 36,3 34,1 63,1
108 Relaciones de pareja 57,2 30,3 346 334 51,8
Relaciones familiares 935 88,2 915 90,6 928
Relaciones con amigos 90,9 723 79,7 77,6 88
Situacion econémica 59 445 408 419 55
Vivienda 90 85,7 80,1 81,6 88,2
Entorno residencial 90 89,1 90,2 89,9 90
Actividades de ocio 67 328 4338 40,7 61
Apoyo que presta 7838 83,2 781 79,5 789
Apoyo que recibe 764 42 55,9 52,0 70,9
Vida en general 724 50,4 417 485 67
La forma en que emplea el tiempo 86,6 51,3 67,6 631 81,5




Sobre si la discapacidad y la dependencia producen efectos diferentes en hombres y mujeres, el tamafio de la muestra
s6lo nos permite comparar las dos situaciones de manera conjunta (sin distinguir entre discapacidad y dependencia). En
general, el efecto en cuanto a sentimientos o estados de animo que quedan afectados es bastante similar en los dos
sexos, las variaciones se deben més bien a la intensidad de los cambios (Tabla 3.10). De esta manera, lo que reduce la
dificultad para realizar actividades de la vida diaria es, sobre todo, la percepcion del estado de salud, aunque la entidad
del cambio es mucho mayor entre las mujeres que entre los hombres. A continuacién, para las mujeres la falta de auto-
nomia en el desarrollo de su vida cotidiana afecta a la valoracion sobre el apoyo que recibe de otros y la frecuencia con
la que se sienten Utiles a los demas. De manera que las mujeres entienden estas situaciones fundamentalmente como
una interrupcion de los flujos de ayuda dentro de la familia y esto afecta de una manera muy significativa a la valora-
cién que realizan sobre su vida en general. Ademas, no es tanto la valoracion efectiva del apoyo que prestan como algo
mas general, la utilidad, las mujeres entienden que no son capaces de apoyar a otros precisamente en razon de su esta-
do de salud, pero eso les produce una cierta frustracién. El mismo efecto, en los hombres aparece de una forma mucho
mas atenuada, para ellos, la pérdida de autonomia afecta, sobre todo, a la frecuencia con la que se sienten ilusionados,
a sus actividades de ocio y a la manera en que emplean su tiempo y a sus relaciones de pareja, es decir, que perciben la
pérdida de autonomia, sobre todo, en funcién de su capacidad para gestionar su propio tiempo y realizar actividades de
ocio, quiza porque sus vidas de jubilados no estan tan centradas en las familias como sucede entre las mujeres. En las
mujeres también se reduce el grado de satisfaccion con estas cuestiones, pero siempre por detras de los instrumentales
vinculados con la ayuda intergeneracional y de sus sentimientos de utilidad. En cualquier caso, entre los hombres pare-
ce que discapacidad y dependencia afectan a areas menos significativas de sus vidas, puesto que el grado de satisfac-
cion con la vida en general no se reduce de una manera tan rotunda como en las mujeres. Ademas, estas situaciones
para los dos sexos aumentan la presencia de sentimientos negativos, fundamentalmente el aburrimiento, aunque pare-
ce que entre los hombres el origen de este sentimiento estad mas relacionado con el deterioro del tiempo y las activida-
des de ocio, mientras que entre las mujeres tiene un caracter mas instrumental vinculado con la utilidad para los demas.
También aumenta la frecuencia con la que se sienten tristes, deprimidos (sobre todo entre los hombres), solos e inquie-
tos (sobre todo entre las mujeres). Tampoco es despreciable la relacién con aspectos materiales como la situacion eco-
némica, cuya valoracion disminuye entre los dos sexos, quiza lo que significa esta valoracion es que no tienen recursos
financieros para afrontar su situacion de dependencia de una manera alternativa, por ejemplo, con ayuda remunerada.
Las mujeres también muestran cierta insatisfaccion con sus viviendas.

TABLA 3.10.

Diferencias en la presencia de estados de &nimo y grado de satisfaccion con distintos
aspectos vitales que producen las limitaciones funcionales, segun sexo

Hombres Mujeres

Salud 28,1 Salud 38,6
llusionado 259 Apoyo que recibe 284
Actividades de ocio 217 Util 26,5
La forma en que emplea el tiempo 20,8 Vida en general 26,5
Relaciones de pareja 20,3 |lusionada 25,0
Apoyo que recibe 16,5 Actividades de ocio 249
util 158 La forma en que emplea el tiempo 238
Vida en general 130 Relaciones de pareja 178
Situacion econdmica 123 Situacion econémica 16,6
Alegre 85 Relaciones con amigos 151
Feliz 78 Alegre 14,6
Relaciones con amigos 7.6 Feliz 141
Vivienda 3,6 Vivienda 9,4
Relaciones familiares 28 Relaciones familiares 3,0
Entorno residencial 20 Entorno residencial 08
Apoyo que presta 45 Apoyo que presta 038
Intranquilo 75 Intranquila 172
Solo 21,0 Sola 19,1
Deprimido 274 Deprimida 21,2
Aburrido 28,1 Triste 251
Triste 289 Aburrida 288
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3.2. Estado de salud y enfermedades

El indicador més basico sobre el estado de salud es el estado de salud subjetivo; es un indicador sencillo que tiene, ademas,
bastantes ventajas, por ejemplo, su capacidad para anticipar necesidades asistenciales y su estabilidad en el tiempo (Sancho
y otros, 2005: 98-99). Ademas, dado que refleja ademés del estado fisico, factores sociales, econdmicos y del entorno de la
persona, resulta méas apropiado como aproximacion a un concepto mas global de salud, entendida no sélo como ausencia de
enfermedad, sino también como bienestar fisico, mental y social que es como la entiende precisamente la Organizacion
Mundial de la Salud. La ECVM-04 muestra que casi la mitad de los mayores califican su estado de salud de forma positiva
(como bueno o muy bueno) y s6lo algo mas de la octava parte (13,9%) de forma claramente negativa. En conjunto, los datos
que arroja la encuesta reflejan mejor salud de la que recogen otras fuentes como la Encuesta Nacional de Salud, que aumen-
ta la proporcion de personas mayores con estado de salud malo o muy malo hasta el 21,1% y reduce la calificacion positiva
hasta el 38,1% (Tabla 3.11). Dado que el indicador suele ser muy estable, sélo cabe atribuir estas discrepancias a los sesgos
de seleccion de las encuestas socioldgicas, que suelen incluir méas personas jovenes y en buen estado de salud de las que real-
mente existen en la poblacion (Caradec, 2001).

TABLA 3.11.
Salud subjetiva

Estado de salud subjetivo %

Muy bueno 9,6
Bueno 39,0
Regular 373
Malo 14
Muy malo 2,5
NS/NC 1
(N) (1.898)

Lo que si refleja la encuesta de condiciones de vida es la influencia de variables sociodemogréficas sobre la evaluacion sub-
jetiva del estado de salud (Tablas 3.12 y 3.13). Como es sabido, una de las condiciones que marca diferencias mas notables
es el sexo, los hombres tienden a clasificarse menos en los items méas negativos de la escala, pero sobre todo, se clasifican
mucho mas en los positivos: casi seis de cada diez varones mayores estiman que su salud es buena 0 muy buena, frente a
cuatro de cada diez mujeres. Ademas, el juicio resulta bastante sensible a la edad, sobre todo entre los varones, y al tamafio
del municipio, en el sentido de que las personas que residen en municipios pequefios realizan una evaluacién mas positiva.
El nivel de estudios mejora el juicio de los mayores sobre su salud (hay una categoria con un comportamiento anémalo, se
trata de los varones que no saben leer ni escribir, sin embargo, su comportamiento poco usual bien podria deberse simple-
mente a que el ndmero de observaciones muestrales es muy pequefio). Entre los hombres, los casados son los que mejor eva-
lan su estado de salud; los viudos los que peor; no sucede de la misma forma entre las mujeres. Entre los hombres la vida
en pareja y con hijos esté asociada a un estado de salud mejor, compartir la vivienda s6lo con la pareja parece ofrecer menos
ventajas, porque incluso los que viven solos estan mas satisfechos; entre las mujeres vivir con la pareja y los hijos es lo que
produce peor evaluacion del estado de salud, tan sdlo por encima de las “otras formas de convivencia” que normalmente
implican la pérdida de la autonomia domiciliar y la desintegracion del habitat habitual de vida. Entre los hombres existe una
relacion directa y casi proporcional entre la autonomia funcional y la valoracién del estado de salud, no entre las muijeres,
para ellas no existe gran diferencia entre discapacidad y dependencia. También existe una relacion clara entre las dificultades
econdmicas y la valoracion del estado de salud.
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TABLA 3.12.
110 Estado de salud subjetivo segln caracteristicas sociodemograficas. Ambos sexos
Bueno o muy bueno Regular Malo o muy malo (N)

Total 48,7 373 14,0 (1896)
EDAD

De 65 a 74 afios 535 35,2 14 (1081)
De 75 a 84 afios 422 39,9 179 (664)
85 0 mas arios 430 41,7 15,2 (151)




Estado de salud subjetivo segln caracteristicas sociodemograficas.

TABLA 3.12.

Ambos sexos. (Continuacion)

Bueno o muy bueno Regular Malo o muy malo (N)
HABITAT
Rural 535 37,2 93 (226)
Rural intermedio 50,2 334 16,4 (323)
Urbano 475 38,3 142 (1347)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 355 38,2 264 (10)
Sin estudios 425 412 16,3 (631)
Estudios primarios 49,0 38,2 129 (768)
Secundaria 0 mas 64,1 28,2 7.7 (365)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 448 38,1 171 (105)
Casado/a o en pareja 51,2 374 n4 (1035)
Viudo/a 45,6 37,2 17,2 (704)
Divorciado/a o Separado/a 50,0 36,0 14,0 (50)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 474 36,0 16,6 (428)
Pareja 49,6 39,0 1,3 (697)
Pareja e hijo/s 56,6 333 10,1 (267)
Mayor e hijo/s 46,6 347 18,7 (268)
Otras 413 42,6 16,1 (230)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 42,8 38,7 185 (610)
Bastante dificultad 48,3 40,0 1,7 (557)
Poca o ninguna dificultad 539 34,6 n5s5 (696)
NS/NC 545 242 21,2 (33)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 559 358 83 (1446)
Es dependiente 178 415 40,7 (18)
Discapacitado 245 438 31,7 (306)
NS/NC 731 269 0 (26)
TABLA 3.13.
Estado de salud subjetivo segun caracteristicas sociodemograficas. Hombres y mujeres
Hombres Mujeres
Bueno o Regular Malo o muy (N) Bueno Regular Malo o
muy bueno malo 0 muy bueno muy malo (N)
Total 571 344 85 (816) 423 395 18,1 (1080)
EDAD
De 65 a 74 afios 63,1 298 71 (466) 46,2 392 14,6 (615)
De 75 a 84 afios 498 40,9 93 (281) 36,6 39,2 243 (383)
85 0 mas afos 46,4 391 145 (69) 40,2 439 159 (82)
HABITAT
Rural 60,2 306 92 (98) 484 42,2 94 (128)
Rural intermedio 58,6 310 103 (145) 433 354 213 (178)
Urbano 56,2 36,0 79 (573) 411 401 18,9 (774)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 55,6 36,1 83 (36) 257 39,2 351 (74)
Sin estudios 50,4 413 83 (276) 36,3 41,1 225 (355)
Estudios primarios 57,2 32,2 10,6 (311) 433 42,2 14,4 (457)
Secundaria 0 mas 674 278 48 (187) 60,7 28,7 10,7 (178)
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TABLA 3.13.
Estado de salud subjetivo seguin caracteristicas sociodemograficas. Hombres y mujeres. (Continuacion)

Hombres Mujeres
Bueno o Regular Malo o muy (N) Bueno Regular Malo o
muy bueno malo 0 muy bueno muy malo (N)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 55,1 30,6 143 (49) 35,7 44,6 19,6 (56)
Casado/a 0 en pareja 58,5 34,1 74 (583) 418 416 16,6 (452)
Viudo/a 50,9 382 10,9 (165) 44,0 36,9 191 (539)
Divorciado/a o Separado/a 73,7 21,1 53 (19) 355 452 194 (31)
FORMAS
DE CONVIVENCIA
Solo/a 58,3 324 93 (108) 438 372 191 (320)
Pareja 55,7 357 8,6 (384) 42,2 431 147 (313)
Pareja e hijo/s 67,7 28,0 43 (161) 39,6 415 189 (106)
Mayor e hijo/s 52,5 41,0 6,6 (61) 449 329 222 (207)
Otras 470 39,0 140 (100) 36,9 454 17,7 (130)
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad 514 38,0 10,6 (255) 36,6 3922 242 (355)
Bastante dificultad 57,3 372 56 (234) 418 42,1 16,1 (323)
Poca o ninguna dificultad 61,0 30,0 89 (313) 48,0 384 13,6 (383)
Autonomia funcional
No necesita ayuda 61,3 31,7 7,0 (682) 51,0 395 94 (764)
Es dependiente 175 55,0 275 (40) 179 34,6 474 (78)
Discapacitado 40,0 475 125 (80) 19,0 425 38,5 (226)

Ademas de este primer indicador, la encuesta incluye también medidas de caracter objetivo que se refieren a la presencia de
enfermedades que requieren tratamiento médico (Tabla 3.14). Este indicador arroja también un balance bastante positivo
sobre la salud de los mayores, en la medida en que el estado mas frecuente es no tener ninguna enfermedad que requiera
atencion médica (30,7%). Las patologias mas frecuentes son las relacionadas con el aparato 6seo, y a mas distancia las rela-
cionadas con el sistema circulatorio. Tres de cada diez personas de 65 0 mas afios sefialan “problemas de huesos” y, casi una
de cada cinco (18,6%), “problemas de corazon” Este patron de morbilidad coincide basicamente con el que muestran otras
fuentes. Por ejemplo, la Encuesta Nacional de Salud de 2001 encontraba entre las enfermedades autodeclaradas “artrosis, reu-
matismo y dolor de espalada” en el primer lugar de la lista con un 36,3% de mayores afectados y, a continuacion, “enferme-
dades y dolencias de corazon y del aparato circulatorio” con un 20% (Sancho y otros, 2005: 148-149). En nuestra encuesta
la prevalencia de ambas familias de patologias es inferior, probablemente porque en la pregunta correspondiente figura el
matiz de que sean enfermedades que “requieran atencion médica” y por los problemas de conformacion de las muestras
sefialados con anterioridad. Entre las enfermedades diagnosticadas, sin embargo, la Encuesta Nacional de Salud de 2001 des-
taca por encima de las demas, la hipertension arterial, con un 37,7% de mayores afectados, en la ECYM-04 esta dolencia
ocupa el tercer lugar en la lista con un 18,6%, lo que indica seguramente que la mayor parte de los entrevistados no consi-
deran que este problema requiera un seguimiento médico. Otro tanto cabria decir del colesterol elevado, es la segunda pato-
logia en orden de importancia entre las diagnosticadas, sin embargo, en nuestra encuesta apenas hay mencién expresa de
ella. También sucede algo parecido con la depresion, la prevalencia en el diagnostico fue en 2001 del 10,3%, pero solo el 5,2%
de los entrevistados sefialan que necesite seguimiento facultativo.
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TABLA 3.14.

Mayores segun padezcan o no alguna enfermedad
que requiera tratamiento médico

1

=
N

¢Padece usted alguna enfermedad que requiera atencion meédica? %
Si 68,9
No 30,7
No contesta 04
(N) (2.007)




TABLA 3.15.

Enfermedades que requieren tratamiento médico segun sexo

Enfermedades que requieren seguimiento médico Hombres Mujeres Ambos sexos
Ninguna 358 269 30,7
Problemas de huesos (artrosis, artritis, reuma...) 18,0 39,6 30,3
Problemas del corazdn (circulatorios) 198 17,7 18,6
Hipertension (tension alta) 124 19,9 16,7
Problemas de vision 10,0 15,0 12,9
Diabetes (azUcar) 11,2 13,0 12,2
Otras enfermedades 10,0 11,6 10,9
Problemas respiratorios 10,6 6,3 8,2
Problemas audicién 77 8,3 8,1
Problemas de insomnio (no dormir bien) 41 6,7 5,6
Depresion, tristeza, angustia 25 73 52
Problemas de memoria 34 59 48
Digestivas 53 45 48
Afecciones en los drganos genitales y/o urinario 51 29 38
Tumores, cancer 14 2,0 17
Alzheimer 15 17 16
Trastornos mentales, demencia 18 11 14
Parkinson 7 14 11
No especifica enfermedad 7 6 6

Los hombres son los que mas declaran no tener ninguna enfermedad que requiera atencion médica (35,8%,
frente al 26,9% de las mujeres) (Tabla 3.15). Los problemas de huesos son caracteristicos de las mujeres, como suce-
de, aunque en menor medida, con la hipertension, los problemas de vision, el insomnio y la depresion. Entre los
hombres, son algo mas frecuentes los problemas circulatorios, los respiratorios y los que tienen que ver con los 6rga-
nos genitales y el aparato urinario. Pero las diferencias por sexo entre los que padecen y no padecen enfermedades
se reducen con la edad, se mantienen en unos diez puntos por debajo de los 75 afios, pero se estrechan considera-
blemente a partir de ese umbral. Por debajo de los 85 afios el 36,9% de los varones y el 27,3% de las mujeres no pade-
ce ninguna enfermedad que necesite seguimiento médico, por encima de los 85 afios, las proporciones se aproximan
a la cuarta parte de uno y otro sexo (25,6% de los varones, 22,6% de las mujeres). Las enfermedades relacionadas con
el aparato motriz son siempre mas prevalentes entre las mujeres, sin embargo, los problemas circulatorios empiezan
a ser igualmente frecuentes o incluso mas entre las mujeres a medida que aumenta la edad, es como si en los hom-
bres estas enfermedades se iniciaran a edades méas tempranas.

En la mayoria de los casos, las patologias estan relacionadas unas con otras, de forma que la comorbilidad resul-
ta muy frecuente. El 39,2% de la muestra tiene mas de una enfermedad, incluso el 19,6% méas de dos y el 9,6%
mas de tres o el 5,1% mas de cuatro. Por ejemplo, el 26,1% de los que padecen enfermedades 6seas también padecen
problemas circulatorios, el 24,8% problemas de visién y el 22,8% hipertension arterial. También es muy frecuente la
asociacion entre enfermedad y limitaciones para realizar las actividades de la vida diaria. Aunque casi todas las en-
fermedades y dolencias se presentan con mayor frecuencia entre los discapacitados y dependientes, no todas ellas
se muestran igualmente invalidantes. Las patologias mas discapacitantes son las que tienen que ver con trastor-
nos mentales, la enfermedad de Alzheimer, los problemas de memoria, la enfermedad de Parkinson, la depresion y
los trastornos mentales; todas ellas conducen a una situacion de discapacidad o dependencia casi en el momento
en el que se presentan. Las situaciones de discapacidad también se acompafian de problemas de vision y audicion y
de insomnio.
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TABLA 3.16.
Enfermedades que requieren tratamiento médico segun sexo y edad

Enfermedades Edad Total

65-74 afios 75-84 afios 85 0 mas

AMBOS SEXOS

Ninguna 36,0 243 239 30,7
Problemas de huesos 278 341 314 30,3
Problemas del corazén 16,2 210 234 18,6
Hipertension 17,4 17,4 10,1 16,7
Problemas de vision 104 15,0 19,7 12,9
Diabetes 10,7 15,6 85 12,2
Otras enfermedades 108 n1 10,6 10,9
Problemas respiratorios 71 81 144 8,2
Problemas audicion 43 n4 17,6 81
Problemas de insomnio 56 56 53 56
Depresion, tristeza, angustia 52 58 37 5,2
Problemas de memoria 23 6,6 133 48
Digestivas 43 55 53 48

Afecciones en los

g 6rganos genitales y/o urinario 30 49 48 38
% Tumores, cancer 17 2,0 11 17
b Alzheimer 7 24 37 16
g Trastornos mentales, demencia 5 2,1 3,7 14
“2 Parkinson 7 1,3 2,7 11
°;" No especifica enfermedad 7 6 5 6
>
3
§ HOMBRES
= Ninguna 419 29,0 25,6 358
z:z':( Problemas de huesos 144 21,1 26,8 18,0
% Problemas del corazén 19,1 208 20,7 198
& Hipertension 121 142 73 124
% Problemas de vision 6,6 125 20,7 10,0
; Diabetes 10,0 14,2 73 1n2
o Otras enfermedades 10,2 9,9 98 10,0
g Problemas respiratorios 9,3 10,6 18,3 10,6
E Problemas audicion 38 10,9 18,3 77
5 Problemas de insomnio 34 50 49 41
é Depresion, tristeza, angustia 21 33 12 25
ok Problemas de memoria 8 50 12,2 34
a Digestivas 42 6.3 73 53
114 Afecciones en los
6rganos genitales y/o urinario 44 59 6,1 51
Tumores, cancer 17 13 0 14
Alzheimer 4 2,6 37 15
Trastornos mentales, demencia 4 30 49 18
Parkinson A4 13 0 7
No especifica enfermedad 6 7 12 7



TABLA 3.16.

Enfermedades que requieren tratamiento médico segun sexo y edad. (Continuacion)

Enfermedades Edad Total
65-74 afios 75-84 afios 85 0 més

MUJERES

Ninguna 315 20,7 22,6 26,9
Problemas de huesos 377 43,7 34,9 39,6
Problemas del corazén 14,0 21,2 255 17,7
Hipertension 213 19,8 123 199
Problemas de vision 132 16,8 189 15,0
Diabetes nz2 16,6 94 13,0
Otras enfermedades 14 12,0 1,3 11,6
Problemas respiratorios 55 6,3 13 6,3
Problemas audicion 47 1,7 17,0 83
Problemas de insomnio 73 6,1 57 6,7
Depresion, tristeza, angustia 74 7,6 57 73
Problemas de memoria 33 78 142 59
Digestivas 44 49 38 45
Afecciones en los

6rganos genitales y/o urinario 19 41 3,8 29
Tumores, cancer 17 24 19 2,0
Alzheimer 9 2,2 38 17
Trastornos mentales, demencia 6 15 28 11
Parkinson 9 12 47 14
No especifica enfermedad 8 5 0 6

TABLA 3.17.

Comorbilidad de las enfermedades 6seas y del aparato circulatorio segln sexo
Personas que padecen problemas de huesos y ademas... Hombres Mujeres Total
Problemas del corazon (circulatorios) 31,8 242 26,1
Problemas de vision 273 24,0 248
Hipertension 18,8 242 22,8
Problemas audicion 18,8 145 15,6
Diabetes 12,3 16,5 154
Problemas de insomnio 13,0 132 131
Depresion, tristeza, angustia 97 138 12,8
Problemas respiratorios 16,9 nz2 12,6
Otras enfermedades 10,4 1,2 11,0
Problemas de memoria 91 9,7 95
Enfermedades digestivas n7 79 89
Afecciones en los
6rganos genitales y/o urinario 91 48 59
Tumores, cancer 13 2,6 2,3
Alzheimer 39 11 18
Parkinson 0,6 2,2 18
Trastornos mentales, demencia 39 09 16
Personas que padecen problemas circulatorios y ademas... Hombres Mujeres Total
Problemas de huesos 288 542 42,6
Hipertension 16,5 27,6 225
Problemas de vision 10,6 236 177
Problemas respiratorios 16,5 143 153
Diabetes 141 158 15,0
Problemas audicion 8,8 17,7 13,7
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TABLA 3.17.

Co- morbilidad de las enfermedades Gseas y del aparato circulatorio
segun sexo. (Continuacion)

Personas que padecen problemas circulatorios y ademas... Hombres Mujeres Total
Depresion, tristeza, angustia 59 15,3 11,0
Problemas de insomnio 71 143 11,0
Otras enfermedades 7.6 99 8.8
Enfermedades digestivas 6,5 10,3 8,6
Problemas de memoria 53 10,8 83
Afecciones en los drganos genitales y/o urinario 59 59 59
Trastornos mentales, demencia 35 1,0 21
Tumores, cancer 18 25 21
Alzheimer 18 15 16
Parkinson 0,6 25 16
TABLA 3.18.

Mayores con enfermedades que requieren seguimiento médico
segun la capacidad funcional

Enfermedades No Dependiente | Discapacitado | NS/NC | Total Riesgo de Riesgo de
necesita discapacidad | dependencia

h ayuda

3

‘;.% Trastornos mentales,

g demencia 0,2 n1 0,6 0,0 14 3,0 185
2 Alzheimer 01 15 22 00 16 220 52
3 Parkinson 03 48 22 00 11 73 22
% Problemas

b de memoria 12 21,6 105 0,0 48 8.8 21
:q_% Afecciones en los

< 6rganos genitales

@ y/o urinario 30 87 50 00 38 17 17
s Problemas audicion 47 231 136 77 | 81 29 17
= Tumores, cancer 12 38 28 00 17 23 14
1<ZE Problemas de insomnio 37 130 9,6 38 5,6 2,6 14
= Otras enfermedades 97 16,8 13,0 17 109 13 13
k] Problemas de vision 9,0 26,4 223 11 129 25 12
& Problemas de huesos 23,0 55,3 486 154 30,3 21 11
E Diabetes 1,0 16,8 149 77 12,2 14 11
< Problemas respiratorios 6,2 144 13,3 38 82 21 11
e Problemas del corazén 14,7 30,3 288 154 18,6 2,0 11
a Depresion, tristeza,

?1:' angustia 31 11 10,8 17 52 35 10
8 Digestivas 37 72 87 38 48 24 08
2 Hipertension 149 178 235 231 16,7 16 08
5 Ninguna 38,7 53 102 423 30,7 03 05
S No especifica

% enfermedad 08 00 03 38 06 04 00
Ll

S

1

=
(2]

Los perfiles sociodemograficos de las personas que padecen enfermedades que necesitan seguimiento facultativo con
respecto a los que no las tienen, indican una vez mas que los hombres son los que padecen menos enfermedades. En los
hombres los 75 afios constituyen un jalon importante en la declaracion de enfermedades, en las mujeres el patron es
mas precoz. El habitat no establece diferencias significativas. En las mujeres, la influencia del nivel de estudios es mas
clara que entre los hombres, no obstante esta variable esta relacionada con la edad, que parece ser la gran variable en la
aparicion de enfermedades, ademés del sexo, es decir, que las enfermedades vienen motivadas mas bien por variables
biolégicas antes que por otras de caracter social (Rodriguez, 1994b). El estado civil apenas marca diferencias sustancia-
les, aunque los viudos varones suelen presentar en mayor medida enfermedades diagnosticadas, también es cierto que



los varones viudos son los mas mayores; entre las mujeres la solteras tienen con mayor frecuencia enfermedades diag-
nosticadas; las casadas, las que menos, seguramente porque son las mas jovenes. En las formas de convivencia también
es posible encontrar la huella de la edad, sobre todo entre los varones, en las mujeres la interpretacion es menos inme-
diata. La presencia de dificultades econémicas resulta significativa, los que viven en condiciones materiales mas extre-

mas son los que declaran mas enfermedades. (Tabla 3.19).

TABLA 3.19.

Perfiles sociodemograficos de los mayores con o sin enfermedades que necesitan seguimiento médico

Hombres Mujeres Ambos sexos
Con Sin (N) Con Sin (N) Con Sin (N)
enfermedad | enfermedad enfermedad | enfermedad enfermedad | enfermedad
Total 635 358 (857) 729 269 (1150) 689 30,7 (2007)
EDAD
De 65 a 74 afios 574 419 (472) 68,3 315 (634) 63,7 36,0 (1106)
De 75 a 84 afios 70,3 29,0 (303) 79,0 20,7 (410) 753 243 (713)
85 0 mas afos 732 25,6 (82) 764 22,6 (106) 75,0 239 (188)
HABITAT
Rural 62,1 379 (103) 714 278 (133) 674 322 (236)
Rural intermedio 60,3 384 (152) 70,8 292 (195) 66,2 332 (346)
Urbano 64,5 348 (603) 736 26,2 (822) 69,8 298 (1425)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 674 32,6 (43) 812 188 (85) 76,6 234 (128)
Sin estudios 65,6 330 (291) 779 218 (380) 72,6 26,7 (671)
Estudios primarios 66,5 329 (328) 718 28,0 (482) 69,6 30,0 (810)
Secundaria 0 mas 545 455 (189) 60,2 392 (186) 57,3 424 (375)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 63,0 37,0 (54) 823 177 (62) 733 26,7 (116)
Casado/a o en pareja 62,3 370 (592) 704 29,6 (470) 659 337 (1062)
Viudo/a 68,8 30,2 (192 737 258 (582) 725 269 (774)
Divorciado/a o Separado/a 474 52,6 (19) 735 26,5 (34) 64,2 35,8 (53)
FORMAS
DE CONVIVENCIA
Solo/a 62,2 36,9 (112) 704 293 (324) 68,3 31,3 (435)
Pareja 639 356 (385) 67,7 323 (319) 65,6 341 (704)
Pareja e hijo/s 56,9 425 (167) 75,2 248 (13) 64,3 354 (280)
Mayor e hijo/s 69,6 304 (79) 75,7 234 (239) 742 25,2 (318)
Otras 679 304 (12) 82,0 18,0 (150) 76,0 233 (262)
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad 69,5 293 (256) 753 239 (356) 729 26,1 (612)
Bastante dificultad 58,1 419 (234) 68,7 31,3 (323) 64,3 35,7 (557)
Poca o ninguna dificultad 58,8 40,9 (313) 69,5 30,5 (383) 64,7 35,2 (696)
SALUD SUBJETIVA
Bueno o muy bueno 43,6 56,0 (466) 47,0 53,0 (457) 45,3 54,5 (923)
Regular 84,0 157 (281) 85,0 145 (427) 84,6 15,0 (708)
Malo o muy malo 97,1 29 (69) 974 2,6 (196) 974 2,6 (265)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 571 42,3 (683) 64,3 355 (767) 60,9 387 (1450)
Es dependiente 94,8 39 (77) 931 6,1 (131) 93,8 53 (208)
Discapacitado 85,5 133 (83) 90,8 9,2 (240) 89,5 10,2 (323)

La encuesta aln incluye otro indicador subjetivo sobre el estado de salud, se trata del grado de satisfaccion (Tablas 3.20
y 3.21). La comparacion entre los dos indicadores subjetivos indica que éste emite una valoracion mas positiva que el esta-
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do de salud subjetivo. Es l6gico, la satisfaccion con la salud expresa un grado més alto de ajuste de expectativas, aunque tam-
bién produce un juicio mas negativo si la salud es mala, es como una vision ampliada del juicio que produce el estado de
salud subjetivo, quiza porque la satisfaccion supone un grado mas alto de subjetividad. En relacion con los “resultados” que
producen los diferentes estados de salud, padecer enfermedades significa, obviamente y por encima de cualquier otra consi-
deracion una valoracién mucho mas negativa del estado de salud, particularmente aguda entre las mujeres. Para ellas tam-
hién implica una valoracion mas negativa de la vida en general, para los hombres también, pero menos. Parece, entonces que
la salud es més significativa en la vida de las mujeres mayores que en la de los hombres. Entre los hombres, una enfermedad
diagnosticada también disminuye la frecuencia con la que se sienten ilusionados, reduce el grado de satisfaccion con sus acti-
vidades de ocio y con la forma en la que emplean el tiempo, asi como la aparicion de sentimientos de felicidad alegria, ilu-
sion y utilidad. Entre las mujeres disminuye todo eso mucho més que en los hombres y ademas, disminuye la valoracion del
apoyo que reciben de otras personas. En ambos sexos aumenta la presencia de sentimientos negativos, particularmente la
frecuencia con la que se sienten deprimidos, pero también la tristeza, la intranquilidad, el aburrimiento y la soledad. Todos
ellos aumentan su presencia en los dos sexos, pero siempre mas entre las mujeres. Para ellas, por ejemplo, la relacion entre
la pérdida de la salud y la frecuencia con la que se sienten deprimidas, es muy estrecha. El deterioro del estado de salud sub-
jetivo produce resultados mas similares entre hombres y mujeres, quiza porque todavia no se ha producido el ajuste de expec-
tativas que parece resultar mucho més eficiente entre los hombres. Ahora la valoracion del estado de salud se reduce entre
hombres y mujeres en una magnitud muy similar y la salud asi medida resulta también significativa entre los hombres.
Permanecen algunas diferencias, por ejemplo, en la intensidad del cambio en la presencia de sentimientos negativos, por
ejemplo, entre las mujeres la enfermedad se traduce en soledad con mayor frecuencia que entre los hombres. En definitiva,
las enfermedades tienen un efecto mas importante en la experiencia cotidiana de las mujeres y, en especial, sobre los aspec-
tos més sociales de esa experiencia (Tabla 3.22).

Relacion entre el estado de salud subjetivo y el grado de satisfaccion con la salud
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Estado de Muy Satisfecho Satisfecho Regular Insatisfecho Muy Insatisfecho Total
salud satisfecho 0 muy Insatisfecho 0 muy
subjetiva satisfecho insatisfecho

18 Muy bueno 379 59 152 3 0 0 0 96
Bueno 52,6 59,9 578 81 57 17 50 39,0
Regular 8,6 311 24,5 779 42,9 26,7 40,0 373
Malo 6 29 2,3 15 432 45,0 435 na
Muy malo 0 2 2 2,0 8,2 26,7 1n5 25
NS/NC 3 0 1 3 0 0 0 1
Total 18,3 448 631 188 14,8 3,2 179
(N) (348) (850) (1198) (357) (280) (60) (340) (1898)




TABLA 3.22.

Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales en los mayores segun padezcan

0 no enfermedades que requieren seguimiento y segun estado de salud subjetivo

ENFERMEDADES ESTADO DE SALUD SUBJETIVO Total (N)
Si No Bueno o Regular, malo
muy bueno 0 muy malo
AMBOS SEXOS
Alegre 838 93,0 928 80,9 86,7 (1645)
Feliz 855 94,0 94,6 822 882 (1674)
Estados de llusionado/a 754 88,0 88,5 709 795 (1508)
animo (% a Util 81,3 89,8 90,0 783 84,0 (1594)
menudo + Aburrido/a 39,2 22,7 234 43,6 33,8 (642)
algunas Deprimido/a 46,5 224 243 52,2 38,6 (733)
veces) Intranquilo/a 49,6 30,0 332 52,6 431 (819)
Triste 50,1 284 29,6 557 43,0 (816)
Solo/a 336 21,1 20,6 380 295 (562)
Salud 489 925 94,7 332 63,1 (1198)
Relaciones de pareja 50,0 56,0 55,6 48,3 51,8 (983)
Relaciones familiares 92,5 93,7 94,9 90,9 928 (1762)
Grado de Relaciones con amigos 86,5 91,1 92,8 834 88,0 (1670)
satisfaccion Situacién econémica 51,1 631 64,1 46,2 55,0 (1043)
con .. (% Vivienda 86,6 91,7 92,2 844 88,2 (1674)
muy + Entorno residencial 88,7 929 93,3 86,9 90,0 (1709)
bastante Actividades de ocio 56,0 71,6 729 495 60,9 (157)
satisfecho/a) Apoyo que presta 78,0 81,2 82,6 754 789 (1498)
Apoyo que recibe 68,1 76,9 781 63,9 70,8 (1345)
Vida en general 62,1 773 79,2 55,4 67,0 (1271)
La forma en que
emplea el tiempo 774 89,9 90,1 732 814 (1546)
HOMBRES
Alegre 889 941 94,2 86,0 90,7 (741)
Feliz 90,5 96,1 96,6 871 925 (756)
Estados de llusionado 791 912 91,0 737 83,6 (683)
animo (% a util 832 90,2 90,1 80,0 858 (701)
menudo + Aburrido 314 215 225 343 27,6 (226)
algunas Deprimido 314 16,9 17,0 38,0 26,0 (212)
veces) Intranquilo 391 251 281 414 33,8 (276)
Triste 354 221 212 42,6 304 (248)
Solo 231 15,6 15,9 26,3 20,3 (167)
Salud 571 935 96,1 371 70,8 (579)
Relaciones de pareja 69,2 69,7 .7 66,0 69,2 (565)
Relaciones familiares 93,5 92,5 938 92,0 93,0 (760)
Grado de Relaciones con amigos 89,7 925 942 86,0 90,7 (741)
satisfaccion Situacion econémica 58,3 68,1 704 50,6 61,9 (506)
con ... (% Vivienda 90,9 928 933 89,1 915 (748)
muy + Entorno residencial 90,1 919 931 87,7 90,8 (742)
bastante Actividades de ocio 66,2 76,5 788 58,0 69,9 (571)
satisfecho) Apoyo que presta 79,2 79,8 813 76,6 79,3 (648)
Apoyo que recibe 70,9 74,6 77,0 65,7 72,2 (590)
Vida en general 69,8 79,5 81,5 62,3 733 (599)
La forma en que
emplea el tiempo 82,4 90,2 912 774 85,3 (697)
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TABLA 3.22.

Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales en los mayores seglin padezcan
0 no enfermedades que requieren seguimiento y segin estado de salud subjetivo. (Continuacién)

ENFERMEDADES ESTADO DE SALUD SUBJETIVO Total (N)
Si No Bueno o Regular, malo
muy bueno 0 muy malo

MUJERES

Alegre 80,4 91,9 91,5 78,0 837 (904)

Feliz 822 91,9 92,6 795 85,0 (918)
Estados de llusionada 73,0 84,8 86,0 69,3 76,4 (825)
animo (% a Util 80,0 89,3 89,9 774 82,7 (893)
menudo + Aburrida 443 239 243 4838 384 (416)
algunas Deprimida 56,4 278 31,7 60,2 48,1 (521)
veces) Intranquila 56,4 35,0 38,3 58,9 50,2 (543)

Triste 59,8 34,6 381 631 525 (568)

Sola 40,6 26,5 254 44,6 36,5 (395)

Salud 434 91,6 932 310 573 (619)

Relaciones de pareja 373 424 39,2 384 38,7 (418)

Relaciones familiares 91,9 94,8 96,1 90,2 92,7 (1002)
Grado de Relaciones con amigos 844 89,6 915 819 859 (929)
satisfaccion Situacion econémica 46,4 58,3 5738 438 497 (537)
con ... (% Vivienda 837 90,6 91,0 81,7 85,6 (926)
muy + Entorno residencial 87,8 939 934 86,5 89,4 (967)
bastante Actividades de ocio 49,3 66,7 67,0 448 54,2 (586)
satisfecha) Apoyo que presta 772 825 838 748 78,6 (850)

Apoyo que recibe 66,2 79,3 79,2 62,9 69,8 (755)

Vida en general 57,1 75,1 76,8 51,5 62,2 (672)

La forma en que

emplea el tiempo 741 89,6 89,1 70,8 785 (849)

3.3. Los cuidados

La respuesta a los problemas de salud y dependencia de los mayores proceden de la solidaridad pablica pero, sobre todo, de
la privada que discurre a través de los sistemas de ayuda informal. No es dificil reconocer que entre ambas formas de soli-
daridad debe existir alguin tipo de relacion; desentrafiar de qué tipo parece, sin embargo, bastante mas complejo. Basicamente
existen dos posturas, la de aquellos que piensan que unas sustituyen a las otras y las de quienes consideran que son com-
plementarias (Caradec, 2001: 38). La tesis de la sustitucion implica que el desarrollo de la solidaridad publica implica una des-
movilizacion de las familias, mientras que la vision alternativa supone que el aumento de las ayudas colectivas favorece las
solidaridades privadas, que la relacion entre unas y otras no es de sustitucion, sino mas bien de sinergia. Los principales expo-
nentes de esta segunda posicidn son los representantes de lo que se podria denominar la escuela francesa de relaciones inter-
generacionales, encabezada por Claudine Attias-Donfut. Aunque reconocen que la existencia de las ayudas pablicas no son
neutrales para las familias, en el sentido de que “los derechos y los medios que cada uno recibe del Estado, en funcion de su
edad y su sexo, influyen en su estatus dentro de la familia, su capacidad de dar, sus necesidades y sus expectativas” (Attias-
Donfut, 1995: 10), afirman que para que existan las solidaridades familiares es necesario que existan las puablicas. Incluso que
las solidaridades publicas son las que sirven de modelo a las familiares y no al contrario (Attias-Donfut, Lapierre y Segalene,
2002: 277), claro que histéricamente no esta tan claro quién sirvié de modelo a quién. En cualquier caso, a su juicio, en los
momentos actuales una reduccion de la accion redistributiva del Estado tendria serias consecuencias para las familias por-
que esa accion fortalece y pacifica las relaciones familiares. EI modelo histdrico que utilizan para fundamentar sus tesis es la
influencia de la institucion de la jubilacién sobre el nacimiento del rol de abuelo como un hombre relativamente libre en el
uso de su tiempo al estar liberado de la obligacion de trabajar y tener cubiertas sus necesidades materiales a través del sis-
tema de pensiones y en buen estado de salud, que puede ocuparse de sus nietos (Segalen, 1995: 34).
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La tesis de la complementariedad llega atin mas lejos en su aplicacion a la discusion sobre la equidad intergeneracional
en el reparto de los fondos publicos. Ante la evidencia del encanecimiento de los presupuestos sociales, en el sentido de
que los mayores se benefician mas de los recursos puablicos que los jovenes, los partidarios de estas posiciones contra-



ponen la redistribucion que se opera en el seno de las familias. De forma que, aunque el Estado dedique mas recursos a unas
generaciones que a otras, nadie debe preocuparse por la cuestion, porque las familias sabiamente compensan estos desequi-
librios. Estas observaciones forman parte de un enfoque excesivamente equilibrado, armdnico y consensual de las relaciones
intergeneracionales, que llevan a estos autores a afirmar, por ejemplo, que entre las generaciones existe una tendencia “a
compensar las desigualdades sociales, de manera que muchos hijos que han ascendido socialmente devuelven parte de los
frutos a los padres” (Attias-Donfut, 1995: 1516) y, en compensacion, lo que los padres reciben del Estado de Bienestar, servi-
ria para compensar a la generacion de los hijos del esfuerzo que realizan para financiar los programas publicos de ayuda, de
manera que también “existe una redistribucion intrafamiliar de los beneficios de las ayudas publicas que son parte integran-
te de la dindmica de los intercambios intergeneracionles y del funcionamiento de la familia” (Attias-Donfut, 1995: 23).
Realmente parece que las cosas han llegado demasiado lejos, seguramente la relacion entre las solidaridades familiares y las
colectivas son mas complejas de lo que muchos habian previsto, pero no se pueden comparar unas con otras. Las solidari-
dades publicas se basan en derechos objetivos y tienen unas normas de aplicacion comdn, las familiares dependen siempre
de la voluntad del donante, con lo cual no sélo no hay posibilidad de reclamacion ni garantia alguna de que las ayudas efec-
tivamente se van a recibir en caso de necesidad, sino que ademas, pueden convertirse en una fuente de dependencia (Chauvel,
2000). Probablemente lo que sucede es que el propio esquema de las cuentas generacionales tiene poco sentido, en este caso
hay que volver a dar la razén a C. Attias-Donfut en el sentido de que el debate no es oportuno ni pertinente, entre otras cosas
porque ni siquiera es posible determinar lo que cada generacion ha recibido o aportado; tal comparacién no puede incluir
s6lo los costes que unas y otras cohortes suponen en términos de recursos publicos y, menos adn, de gastos sociales, reque-
riria ademas valorar lo que su trabajo productivo aportd a la economia de su pais 0 su aportacion en términos de bienes y
servicios no monetarizados, si disfrutaron de un medioambiente de mayor o menor calidad y un largo etcétera de ventajas y
agravios cuyo planteamiento va muchas veces mas alla de lo razonable.

Mucho més matizado parece el planteamiento de Kiinemund & Rein (1999). Para ellos, los intercambios de ayuda intergene-
racional dentro de las familias responden a distintas motivaciones, basicamente: reciprocidad, afecto, normas de obligacion
y necesidades de la persona a la que se ayuda. La existencia de solidaridades publicas puede atenuar las normas de obliga-
cion y reducir o hacer desaparecer algunas necesidades de los mayores, pero refuerza los otros dos motivos de la ayuda, es
decir, la que se presta en nombre de criterios de reciprocidad o simplemente por afecto. Por ejemplo, la disposicion de los
mayores de ingresos propios favorece que puedan prestar ayuda financiera a sus hijos, si asi lo hacen, los hijos estaran méas
inclinados a ayudar a sus padres en contraprestacion a esa ayuda. Ademas, la independencia econémica de los mayores hace
que las relaciones entre ellos y sus hijos adultos u otros familiares sean mas libres, abriendo paso a los afectos que pueden
ser en opinién de Kiinemund & Rein un importante motor de ayuda. De manera que el avance del Estado de Bienestar y su
red de apoyos formales no hace desaparecer la que procede de fuentes informales, pero cambia las motivaciones, la ayuda
ya no se presta en funcién de normas de obligacion o porque los mayores no dispongan de medios alternativos o0 como mini-
mo complementarios para satisfacer sus necesidades, la ayuda discurre promovida por lazos de afecto 0 en compensacion de
la ayuda recibida en otros momentos del tiempo. Todo ello responde, ademas, a las nuevas modalidades de relaciones fami-
liares en las que la voluntariedad, la inexistencia de ataduras y de obligaciones son las que permiten la supervivencia de esta
institucion y de las multiples funciones que todavia hoy tiene encomendadas.

3.3.1. Ayuda informal

La ayuda que reciben los mayores solo se ha indagado en la ECVM-04 para quienes necesitan ayuda para alguna de las acti-
vidades de la vida diaria. Es evidente que los flujos de apoyo no se limitan a estas personas. El Libro Blanco de la Dependencia
incluye una definicion de apoyo social como aquella actividad que “consiste en el cuidado y atencion que se dispensa de
manera altruista a las personas que presentan algun grado de discapacidad o dependencia, fundamentalmente por sus
familiares y allegados, pero también por otros agentes y redes distintos de los servicios formalizados de atencion”
(Rodriguez P, 2004, en Rodriguez Castedo, 2005). Elementos fundamentales en la definicion son el “caracter altruista”, es
decir, sin contraprestacion econdémica alguna, y la precision sobre los agentes que intervienen en el apoyo informal; por una
parte el “atendido”, que es necesariamente una persona que presenta “algun grado de discapacidad o dependencia”, que-
dan excluidas entonces otras actividades, servicios o prestaciones que se dirigen a personas que no cumplen esta condicion,
es decir, a personas autonomas. Por otro lado, la definicion no incluye s6lo a familiares y allegados, cualquiera puede rea-
lizar estas actividades a condicién de que se realicen de forma altruista. El concepto de apoyo informal del Libro Blanco pre-
cisa, ademas, que el apoyo informal se distingue de otras formas de apoyo social, porque la ayuda tiene un caracter ins-
trumental y material, es decir, que consiste en ayuda y/o servicios y que no se trata de apoyo emocional o de apoyo infor-
mativo. Lo que se ha recogido en la encuesta de condiciones de vida es algo diferente, se cumple el requisito de que la ayuda
se dirija a personas con algun grado de dependencia o discapacidad, todas aquellas que necesitan ayuda para alguna de las
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actividades de la vida diaria propuestas en el cuestionario, se cumple también el requisito con respecto a la naturaleza mate-
rial o instrumental del apoyo, pero no se explicita la condicion de que la ayuda no sea remunerada.

La primera constatacion que nos permite la informacion recogida es que, de todas las personas gque necesitan ayuda para
realizar alguna de las actividades de la vida diaria, la inmensa mayoria cuenta con ella, tan solo el 2,6% de los mayores con
autonomia funcional limitada dice que necesita ayuda, pero no la tiene (Tabla 3.23). Las dos terceras partes (62,3%) de los
mayores afirman que reciben ayuda de mas de un agente. Los cuidadores mas importantes siguen siendo las hijas, le siguen
los conyuges sobre todo en los casos en los que la ayuda es mas leve o atafie a actividades menos bésicas y los hijos. Los
empleados de hogar adquieren una presencia mas notoria cuando la ayuda se dirige a personas dependientes. Por fin, la pre-
sencia de un segundo agente es mas importante en los casos en los que la discapacidad no implica dependencia.

Las hijas intervienen en el cuidado de las dos terceras partes (62,6%) de los mayores que necesitan ayuda para las activida-
des de la vida diaria; los hijos varones casi en la tercera parte (32,4%) y los esposos 0 esposas casi en la cuarta parte (23,0%);
familiares politicos (yernos y, sobre todo, nueras), nietos, y sobre todo nietas, y otros familiares no tienen una intervencion
desdefiable en la atencion de los mayores que necesitan ayuda para actividades de la vida diaria. La intervencion de otros
allegados que no pertenecen a la familia es bastante menor, apenas el 3,9% para vecinos o porteros y un 2,2% para amigos.
Mucho mas importante es la intervencion del servicio doméstico, que lo hace en el 15,1% de los casos. La intervencién de los
servicios formales de ayuda es reducida y eminentemente publica, los servicios sociales estan presentes en la actividad de cui-
dado de uno de cada once mayores con necesidad de ayuda, pero los servicios privados sélo en el 1,4% de los casos. La gra-
duacion de la importancia de la discapacidad también influye en la presencia relativa de estos agentes: en general, a medida
que aumenta el estado de necesidad, disminuye la presencia de los familiares mas proximos (hijos de uno y otro sexo y espo-
s0s) y de los allegados que no pertenecen al circulo familiar (vecinos y amigos y otras personas), pero también disminuye la
presencia de los servicios sociales publicos, lo que puede plantear dudas sobre la eficacia en la asignacion de los recursos, en
la medida de que no son las personas dependientes las que mas se benefician de ellos, sino quienes necesitan ayuda para
actividades de la vida diaria pero no cumplen los requisitos para ser considerados dependientes. Por el contrario, aumenta la
presencia de familiares mas alejados (yernos y nueras, nietos de los dos sexos y otros familiares), quiza porque a falta de fami-
liares mas proximos, la gravedad de la situacion del mayor moviliza todos los recursos familiares disponibles. También aumen-
ta la presencia de los recursos formales de caracter privado y, sobre todo, del servicio doméstico que interviene en el cuida-
do del 18,7% de los mayores dependientes.

TABLA 3.23.

Mayores que necesitan ayuda para la realizacion de actividades de la vida diaria segun tipo
de situacién y agente que le presta la ayuda.
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12 persona 22 persona Las dos juntas

Dependiente | Discapacitado | Total | Dependiente | Discapacitado | Total | Dependiente | Discapacitado | Total
Nadie,
necesita ayuda, 19 31 26 0,0 00 00 19 31 2,6
pero no la tiene
Conyuge / pareja 144 20,1 179 58 47 51 20,2 248 230
Hija 394 36,8 379 223 26,6 248 61,7 634 62,6
Hijo 106 12,7 19 16,5 234 205 27,1 36,1 324
Nuera 34 34 34 72 63 6,6 106 97 100
Yerno 05 09 038 10,1 47 69 10,6 56 7,7
Nieto 10 00 04 6,5 42 51 74 42 55
Nieta 19 12 15 10,1 52 73 12,0 64 838
Otros familiares 58 31 41 79 5,2 6,3 137 8,3 105
Vecinos/as,

122 portero/a 05 31 21 07 26 18 12 57 39
Amigos/as 05 03 04 00 31 18 05 34 22
Empleado/a
de hogar 13,0 65 90 58 63 6,0 187 128 151
Empresa de
servicios sociales 14 03 038 14 00 06 29 03 14
Servicios sociales 29 5,6 45 43 47 45 72 10,3 91
Otra persona 14 19 17 14 31 24 29 50 41
N/C 14 09 11 00 00 00 14 09 11
(N) (208) (323) (531) (139) (192) (331) (208) (323) (531)




TABLA 3.24.

Apoyo informal: articulacion entre agentes

Segunda persona Primera Total
Cényuge o Hija Hijo Otros Empleado Servicios Otra
pareja familiares de hogar sociales persona
Cdényuge / pareja 0 55 48 19 0 42 0 32
Hija 274 109 175 93 250 12,5 15 154
Hijo ne 14,9 ni1 16,7 104 16,7 1,7 12,8
Otros familiares 32 294 27,0 315 21 20,8 19,2 20,2
Empleado/a de hogar 4,2 45 6,3 56 0 0 0 38
Servicios sociales 6,3 20 32 0 21 42 38 28
Otra persona 2,1 25 32 11,1 42 16,7 38 41
No hay segunda persona 442 30,3 27,0 241 56,3 25,0 538 37,7
(N) (95) (201) (63) (54) (48) (24) (26) (531)

Los dependientes son también los que en mayor medida movilizan el apoyo de mas de un agente de ayuda. Aunque el
tamafio de la muestra no nos permite un analisis muy refinado con respecto a la complementariedad entre agentes,
parece que empleados de hogar y conyuges son los que actlan con mas frecuencia como agentes Unicos (Tabla 3.24).
S6lo hemos podido realizar este analisis para las situaciones mas frecuentes, es decir, cuando los mayores estan atendi-
dos por su cdnyuge, un hijo o hija 0 un empleado de hogar: el 56,3% de las personas atendidas por servicio doméstico
no son atendidas por nadie mas, cuando la ayuda no es exclusiva, las hijas y los hijos son los colaboradores mas fre-
cuentes. Cuando la cuidadora principal es una hija su labor es exclusiva en el 30,3% de los casos, suelen ayudarse de
alguno de sus hermanos o hermanas (25,8%) o de su propio nucleo familiar, es decir, del yerno o alguno de los nietos
(24,9%). Cuando el cuidador principal es un hijo lo hace en exclusiva en el 27,0% de los casos, los hijos suelen ayudar-
se de alguna hermana (17,5%) o hermano (11,0%) y, sobre todo, de las propias esposas, es decir, las nueras de la perso-
na atendida (19,0%). La presencia de los servicios publicos parece algo mayor entre las personas que son atendidas por
sus conyuges. Los casos en los que los mayores son atendidos por otras personas que no pertenecen a la familia pare-
cen casos extremos y también la ayuda se asume en buena medida en exclusiva (53,8%), no obstante el nimero de casos
no nos permiten realizar extrapolaciones con mucha seguridad. Cuando la situacion del mayor se agrava, es decir, cuan-
do es dependiente, se reduce la proporcion de cuidadores unicos, pero las combinaciones siguen siendo mas o menos las
mismas (Tabla 3.25).

TABLA 3.25.
Apoyo informal: articulacion entre agentes en caso de dependencia
Segunda persona Primera persona Total
Cényuge o Hija Hijo Otros Empleado/a Servicios Otra
pareja familiares de hogar sociales persona
Cényuge / pareja 0 6,1 91 38 0 0 0 38
Hija 26,7 1,0 91 38 333 0 25,0 149
Hijo 20,0 1,0 45 1,7 74 16,7 25,0 n1
Otros familiares 6,7 378 455 46,2 37 333 0 279
Empleado/a de hogar 33 6,1 45 38 0 0 0 38
Servicios sociales 33 3,7 45 0 0 0 125 29
Otra persona 33 1,2 0 38 37 16,7 0 24
No hay segunda persona 36,7 232 22,7 308 51,9 33,3 375 332
N) (30) (82) (22) (26) (27) (6) ®) (208)
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TABLA 3.26.
Apoyo informal: actividades y agentes

Actividades Cényuge / Hija Hijo Otros Empleado/a Servicios Otra (N)

pareja familiares de hogar sociales persona
Comer 194 52,2 239 388 16,4 30 45 67
Vestirse/desvestirse 20,0 51,7 20,0 324 22,1 48 6,2 145
Asearse/arreglarse 182 533 212 345 194 6,1 6,7 165
Andar por la casa 19,0 58,0 19,0 32,0 18,0 70 4,0 100
Levantarse/acostarse 20,8 50,4 224 35,2 20,0 40 6,4 125
Utilizar el retrete 159 531 239 345 195 6,2 71 113
Bafarse/ducharse 185 53,0 233 349 16,1 5,6 72 249
Hacer compras 19,7 519 219 29,7 144 8,8 94 320
Preparar comidas 169 56,4 212 314 157 51 76 236
Hacer otras tareas domésticas 19,0 499 21,6 28,0 184 104 9,2 347
Tomar medicacién (control) 182 58,8 212 36,5 16,5 29 59 170
Utilizar el teléfono 203 552 245 336 14,0 35 6,3 143
Salir a la calle/desplazarse por la calle 17,2 51,9 238 351 17,2 6,7 8,8 239
Utilizar el transporte publico 178 545 241 353 15,2 6,6 83 303
Administrar el dinero 124 54,1 253 40,2 139 3,6 72 194
Hacer gestiones 16,2 53,6 26,5 352 14,0 53 84 321
Ir al médico 16,4 53,2 251 371 14,7 64 87 299
Abrocharse los zapatos 233 51,1 228 311 16,0 59 8,7 219
N=531

La informacidn obtenida establece una division de tareas entre agentes de la ayuda informal (Tabla 3.26). Aunque
en todas las tareas la fuente de ayuda més recurrente procede de las hijas y de otros familiares, existen algunas dife-
rencias sutiles. Por ejemplo, los conyuges atienden mas cuando la ayuda consiste en actividades de proximidad como
abrocharse los zapatos o levantarse y acostarse, también en la realizacion de compras y en el uso del teléfono. Las
hijas ayudan sobre todo en el control de la medicacion, la preparacion de comidas, los desplazamientos en el interior
de la vivienda; y menos en el uso del retrete, abrocharse los zapatos o levantarse y acostarse, salir a la calle, hacer
compras y otras tareas domeésticas. Los hijos varones presentan un perfil muy masculino: participan méas cuando la
ayuda requerida se refiere a actividades instrumentales y en las que se realizan fuera del domicilio: ir al médico, hacer
gestiones, administrar el dinero, ayudar a usar el transporte publico o el teléfono; ayudan menos sobre todo a las per-
sonas que necesitan caminar por la casa, asearse, preparar comidas y realizar otras tareas domésticas. Los empleados
de hogar participan menos en actividades instrumentales, del exterior del hogar y las que implican el manejo del dine-
ro (ir al médico, hacer gestiones, administrar el dinero, hacer la compra, utilizar el transporte publico o el teléfono)
y mas en actividades basicas como el aseo, el uso del retrete, levantarse y acostarse, caminar por la casa y realizar
tareas domésticas distintas de la comida y la compra. Es decir, que el servicio doméstico esta especializado preferen-
temente en actividades de autocuidado y en tareas domésticas. Otros familiares distintos de hijos o hijas, participan
en actividades instrumentales como ir al médico, administrar el dinero, utilizar el transporte publico y controlar
la medicacion; participan menos en tareas domésticas (compras, comidas y otras tareas) y colaboran menos en la
ayuda a las personas que la necesitan para caminar por el interior de la vivienda. Por ultimo, la ayuda se asume
en exclusiva por un solo agente, sobre todo, entre personas que necesitan ayuda para tareas domeésticas y compras,
uso del teléfono y caminar por la casa. Es compartida, sobre todo, cuando la persona necesita ayuda en actividades
instrumentales como ir al médico, hacer gestiones o controlar la medicacion, las de movilidad extradoméstica como
usar el transporte publico o salir a la calle y utilizar el retrete. De manera que cuando la ayuda es mas leve hay
mas lugar para la intervencion de una pluralidad de agentes, pero también en el caso méas grave de quienes necesi-
tan ayuda para utilizar el retrete. De forma mas resumida, los conyuges, los hijos, las personas que no pertene-
cen a la familia y los agentes formales intervienen mas en los casos en los que la discapacidad no responde a la defi-
nicion administrativa de dependiente. En estos casos es més frecuente que exista un solo cuidador. Por el contrario,
en caso de dependencia intervienen mas otros familiares distintos de los hijos o hijas y los empleados de hogar
(Tablas 3.27 y 3.28).
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TABLA 3.27.

Apoyo informal: Cuidadores principales que realizan su actividad con la concurrencia
de un segundo agente segun las actividades de cuidado

Actividades Hay un No hay segundo N.C.o
segundo agente no recibe
agente ayuda
Asearse/arreglarse 64,7 324 29
Utilizar el retrete 64,7 30,3 5,0
Abrocharse los zapatos 63,0 335 35
Ir al médico 67,8 29,6 2,6
Hacer gestiones 65,3 31,7 3,0
Administrar el dinero 63,2 333 35
Utilizar el transporte pablico 65,8 31 3,2
Salir a la calle/desplazarse por la calle 67,1 30,1 28
Utilizar el teléfono 61,1 349 40
Tomar medicacion (control) 65,7 314 29
Otras tareas domésticas 60,5 36,2 33
Preparar comidas 60,9 36,2 29
Andar por la casa 60,0 3572 48
Levantarse/acostarse 61,0 344 4,6
Hacer compras 62,2 354 24
TABLA 3.28.

Agentes de la ayuda informal. Personas que intervienen en el cuidado de los mayores
(incluye primeras y segundas personas) segun la situacion de la persona que necesita ayuda

Es Necesita ayuda, Total
dependiente pero no es
dependiente
(discapacitado)

Cényuge/pareja 183 226 209
Hija 50.0 48.6 492
Hijo 212 248 234
Otros familiares 346 223 27.1
Empleado/a de hogar 16.8 10.2 128
Servicios sociales (trabajador/auxiliar) 5.8 8.0 7.2
Otra persona 6.3 105 8.9
N. C. 0 no recibe ayuda 34 4.0 3.8
No hay segunda persona 332 40.6 37.7
Total (208) (323) (531)

En cuanto a las caracteristicas sociodemograficas de los mayores que reciben la ayuda, los conyuges atienden sobre todo a
los hombres, es decir, que las cuidadoras son sobre todo esposas, y a las personas mas jovenes (Tablas 3.29 y 3.30). La pre-
sencia de las hijas aumenta con la edad y es mas alta en divorciados y viudos que en casados y entre las personas que tie-
nen mas dificultades econémicas; la convivencia con los hijos favorece el cuidado. La concurrencia de los hijos también es
mas importante entre viudos y divorciados o separados y la convivencia con los hijos la favorece, entre los hombres aumen-
ta cuando lo hace su nivel de estudios, pero no en las mujeres. La presencia de otros familiares aumenta con la edad, es mayor
en municipios pequefos quiza porque los hijos estan lejos, es mas importante entre los solteros que entre los casados y, en
la medida en que se trata de hijos politicos o nietos, se ve favorecida por la convivencia con hijos. Los empleados de hogar
cuidan mas a mujeres, en los municipios mas pequefios y en los méas grandes, aumenta su presencia con el nivel de estudios
de los mayores, es mayor entre los solteros y entre quienes viven solos o en otras formas de convivencia, y es menor entre
quienes tienen dificultades econdmicas, es decir, que el recurso a los empleados de hogar todavia se enfrenta con barreras
financieras. La atencidn la realiza en exclusiva un solo agente fundamentalmente cuando el que necesita ayuda es mas joven,
entre los solteros (que no tienen tantos recursos familiares) y los que viven solos o en pareja y entre quienes tienen mayores
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dificultades econémicas y viven en municipios de mas de 2.000 habitantes. Todo indica que existe una jerarquia de cuidado-
res, si hay un cényuge, las probabilidades de que preste ayuda son altas, si no existe se recurre a las hijas y, en menor medi-
da, a los hijos, si los mayores tienen capacidad financiera pueden acudir a la ayuda del servicio doméstico, si esto no es posi-
ble, recurriran a otros familiares y la ayuda ser& asumida en exclusiva por un cuidador. El analisis de la proximidad de los fami-
liares completa esta jerarquia (Tabla 3.31), en el sentido de que la persona que presta la ayuda es la que esta mas cerca, Si
no hay familiares cerca el cuidado lo asume el esposo o la esposa, si lo tienen, o empleados de hogar; si hay un hijo cerca es
facil que participen en el cuidado, si no lo estan, pero hay cerca otros familiares son éstos los que asumen el apoyo. Los ser-
vicios formales también acttian con mayor frecuencia cuando no hay ningun familiar cerca.

TABLA 3.29.
Caracteristicas de los mayores que reciben ayuda informal segun los agentes de la ayuda. Ambos sexos
Conyuge Hija Hijo Otros Empleado | Servicios | Otros Un solo (N)
familiares |  de hogar sociales agente
Total 209 49,2 234 271 128 72 89 377 (531)
EDAD
De 65 a 74 afios 3438 435 21,1 18,6 81 87 99 42,9 (161)
De 75 a 84 afios 17,0 51,0 24,5 27,3 154 71 87 36,0 (253)
85 0 mas afios 10,3 53,0 239 385 137 51 77 34,2 (117)
HABITAT
Rural 25,0 50,0 20,0 35,0 125 75 125 225 (40)
Rural intermedio 220 46,2 22,0 319 838 55 99 40,7 (91)
_ Urbano 203 498 24,0 253 138 75 83 385 (400)
5 NIVEL DE ESTUDIOS
S Analfabeto/a 259 57,4 204 296 37 56 37 37,0 (54)
& Sinestudios 21,2 493 221 304 15 46 97 35,0 (217)
Z Estudios primarios 20,2 50,3 238 218 124 13,0 9,8 394 (193)
= Secundaria 0 mas 175 38,6 26,3 26,3 298 0 7,0 439 (57)
2 ESTADO CIVIL
> Soltero/a 0 67 0 50,0 20,0 133 333 53,3 (30)
2. Casado 61,1 42,2 183 89 83 56 56 41,1 (180)
€  Viudo/a 3 57,4 284 348 148 65 84 348 (310)
©  Div/ Separado/a 0 50,0 30,0 50,0 10,0 30,0 10,0 10,0 (10)
=
=  FORMAS DE CONVIVENCIA
= Solo/a 0 378 235 319 126 16,0 185 437 (119)
%  Pareja 618 32,7 109 10,0 82 82 82 51,8 (110)
—  Parejace hijols 62,7 60,8 353 59 39 0 0 196 (51)
. Mayor e hijo/s 0 68,7 327 40,1 88 2,7 34 30,6 (147)
= Otras 109 455 158 32,7 28,7 59 99 34,7 (101)
=
< DIFICULTAD PARA AHORRAR
w  Mucha dificultad 223 4,2 23,0 243 838 10,1 135 453 (148)
—  Bastante 238 437 27,0 26,2 151 87 48 373 (126)
S Pocao ninguna 207 55,0 236 20,7 143 50 10,7 38,6 (140)
w
<
[a s
2
Q TABLA 3.30.
o , . . .
o Caracteristicas de los mayores que reciben ayuda informal
< segun los agentes de la ayuda. Hombres y mujeres
126 Cényuge Hija Hijo Otros Empleado Servicios Otros Un solo (N)
familiares de hogar sociales agente
HOMBRES
Total 331 481 20,6 244 81 50 75 40,6 (160)
EDAD
De 65 a 74 afios 487 436 179 128 51 51 154 385 (39)
De 75 a 84 afios 305 451 207 24,4 98 49 49 46,3 (82)
85 0 mas afios 231 59,0 231 35,9 77 51 51 308 (39)




Caracteristicas de los mayores que reciben ayuda informal

TABLA 3.30.

segun los agentes de la ayuda. Hombres y mujeres. (Continuacion)

Cényuge Hija Hijo Otros Empleado | Servicios | Otros Un solo (N)
familiares |  de hogar sociales agente

HABITAT
Rural 41,7 41,7 83 25,0 83 8,3 16,7 41,7 (12)
Rural intermedio 38,5 53,8 26,9 30,8 38 0 0 34,6 (26)
Urbano 31,1 475 20,5 23,0 9,0 57 8,2 41,8 (122)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 28,6 429 14,3 28,6 0 71 14,3 50,0 (14)
Sin estudios 323 46,2 154 21,7 1,7 46 9,2 415 (65)
Estudios primarios 345 51,7 24,1 20,7 121 6,9 52 379 (58)
Secundaria 0 mas 318 50,0 318 22,7 45 0 45 409 (22)
ESTADO CIVIL
Soltero 0 0 0 40,0 20,0 20,0 50,0 50,0 (10)
Casado 703 365 17,6 108 14 41 41 446 (74)
Viudo 13 658 26,3 355 13,2 39 53 355 (76)
Div./ Separado 0 0 0 0 0 0 0 0 (0)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo 0 417 333 125 125 16,7 16,7 54,2 (24)
Pareja 68,9 26,7 89 133 22 44 6,7 57,8 (45)
Pareja e hijo/s 72,7 59,1 36,4 45 0 0 0 13,6 (22)
Mayor e hijo/s 0 784 243 54,1 10,8 0 0 27,0 (37)
Otras 194 38,7 12,9 29,0 16,1 6,5 129 41,9 (32)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 36,1 222 222 139 56 83 139 61,1 (36)
Bastante 371 457 229 229 14 8,6 0 40,0 (35)
Poca o ninguna 40,0 57,8 244 133 44 0 8,9 422 (45)
MUJERES
Total 156 49,6 245 283 148 81 94 364 (371)
EDAD
De 65 a 74 afios 30,3 434 22,1 205 9,0 9,8 8,2 44,3 (122)
De 75 a 84 afios 10,5 538 26,3 287 181 82 10,5 310 (a71)
85 0 mas afos 38 50,0 244 39,7 16,7 51 9,0 359 (78)
HABITAT
Rural 179 53,6 250 393 143 71 10,7 143 (28)
Rural intermedio 154 431 20,0 32,3 10,8 77 138 431 (65)
Urbano 155 50,7 255 26,3 158 83 83 371 (278)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 25,0 62,5 225 30,0 50 50 0 325 (40)
Sin estudios 16,4 50,7 250 31,6 132 4,6 99 322 (152)
Estudios primarios 141 49,6 23,7 222 12,6 15,6 11,9 40,0 (135)
Secundaria 0 mas 8,6 31,4 229 28,6 457 0 8,6 457 (35)
ESTADO CIVIL
Soltera 0 10,0 0 55,0 20,0 10,0 25,0 55,0 (20)
Casada 54,7 46,2 189 75 132 6,6 6,6 387 (106)
Viuda 0 54,7 29,1 34,6 154 73 9,4 34,6 (234)
Div./ Separada 0 50,0 30,0 50,0 10,0 30,0 10,0 10,0 (10)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Sola 0 36,8 21,1 36,8 126 158 189 411 (95)
Pareja 56,9 369 123 77 123 10,8 92 477 (65)
Pareja e hijo/s 55,2 62,1 345 69 6,9 0 0 24,1 (29)
Mayor e hijo/s 0 65,5 355 355 82 3,6 45 31,8 (110
Otras 71 48,6 171 343 343 57 8,6 314 (70)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 179 473 232 277 98 10,7 134 40,2 (12)
Bastante 18,7 429 28,6 275 16,5 88 6,6 36,3 (91)
Poca 0 ninguna 1.6 53,7 23,2 242 189 74 1.6 36,8 (95)
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TABLA 3.31.
Proximidad de los familiares en relacion con los agentes de la ayuda informal

Personas que tienen Cényuge Hija Hijo Otros Empleado | Servicios | Otros Un solo (N)
cerca 0 en la misma familiares |  de hogar sociales agente

vivienda a...

HOMBRES

Un hijo 412 56,5 259 18,8 35 24 35 376 (85)
Otro familiar 184 49,0 12,2 429 12,2 6,1 12,2 327 (49)
Ningln familiar 34,6 19,2 192 77 154 15 n5 654 (26)
MUJERES

Un hijo 144 60,6 31,3 26,0 12,5 6,3 6,7 308 (208)
Otro familiar 153 40,8 184 408 12,2 9.2 1,2 357 (98)
Ningun familiar 20,0 27,7 12,3 16,9 26,2 12,3 154 554 (65)
AMBOS SEXOS

Un hijo 22,2 59,4 29,7 239 99 51 58 328 (293)
Otro familiar 16,3 435 16,3 415 122 8,2 1,6 34,7 (147)
Ningln familiar 242 253 143 143 231 121 143 58,2 (91)
Total 209 492 234 271 12,8 72 89 377 (531)

La mayor parte de quienes reciben ayuda (69,2%) consideran que la que reciben es suficiente, que cubre todas sus nece-
sidades, un 18,6% dice que necesitaria mas ayuda, y un 6,8% la califica claramente como insuficiente (Tabla 3.32). No
existen diferencias significativas en funcién de si el atendido es 0 no dependiente (Tabla 3.33). Los mas satisfechos son
los que reciben ayuda de las hijas; el nimero de cuidadores no es decisivo, pero si el tipo de cuidador; dentro de la fami-
lia, la ayuda mas insuficiente es la que prestan los hijos varones; los atendidos por servicio doméstico consideran que
sus necesidades estan suficientemente cubiertas, no asi los que reciben ayuda de otras personas que no pertenecen a la
familia y, sobre todo, los que reciben ayuda de los servicios formales de atencion (Tabla 3.34). La encuesta no nos per-
mite saber mucho mas sobre el contenido o las motivaciones de la ayuda.
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; Valoracion de la ayuda segun tipo de situacion
128 Valoracion Dependientes Discapacitados
Satisface todas sus necesidades 704 72,7
Se siente satisfecho aunque
necesitaria mas ayuda 20,0 191
No cubre muchas de las
necesidades que tiene 6,1 55
Es muy insuficiente 2,6 10
NS/NC 9 17
(N) (115) (293)




TABLA 3.34.
Valoracién de la ayuda segun agente

Cényuge/ Hija Hijo Otros Empleado/a Servicios Otra No hay
pareja familiares de hogar sociales persona segunda
persona
Satisface todas sus necesidades 723 773 67,6 75,2 741 455 56,1 732
Se siente satisfecho aunque
necesitaria mas ayuda 17,0 172 245 178 22,2 24,2 195 19,0
No cubre muchas
de las necesidades que tiene 53 39 49 59 19 242 171 39
Es muy insuficiente 21 10 0 1,0 19 3,0 73 13
NS/NC 32 5 29 0 0 30 0 2,6
(N) (94) (203) | (102) (201) (54) (33) (41) (153)

3.3.2. Articulacion entre atencion formal e informal

Una vez analizada la principal fuente de atencion a los mayores en caso de dependencia es el momento de sistema-
tizar sus respuestas en relacidn con los servicios formales. La discusion anterior nos indica que las relaciones entre los
sistemas formal e informal pueden ser mas complejas de lo previsto inicialmente. Sin embargo puede resultar oportu-
no recoger la aportacion de Schulteis, recogida por Vincent Caradec (Schulteis, 1995, en Caradec, 2001: 4041) seguin
la cual los distintos regimenes de bienestar, en la conocida expresion de Esping-Andersen (1993) contienen en su defi-
nicion diferentes formas de canalizar la ayuda intergeneracional y, por tanto, la atencién a la dependencia. Segun
Schulteis, cada a cada uno de los sistemas de bienestar corresponderia un tipo ideal de relaciones intergeneracionales
segln la intervencion de los tres grandes agentes de la produccion del bienestar: Estado, mercado y familias. Las posi-
bilidades van desde un modelo de relaciones intergeneracionales eminentemente puablicas (los paises nordicos) hasta
otro de relaciones intergeneracionales privadas no mercantiles (los paises del sur de Europa), pasando por las vias
intermedias de un modelo de relaciones publicas y privadas no mercantiles con una presencia importante del Estado
y las familias, pero mucho menor del mercado, que corresponderia a los paises continentales como Alemania y
Luxemburgo, y un modelo intermedio adicional de solidaridades privadas familiares y mercantiles, con escasa inter-
vencién publica y con presencia relevante de las familias, pero también del Estado, que corresponderia basicamente a
Gran Bretafia e Irlanda. En la conformacion de estos tipos ideales intervienen factores de demanda, que tienen que ver
con la medida en que las necesidades de los mayores estén cubiertas por mecanismos de proteccion publicos, y de
oferta, que estan relacionados con la disposicion de las familias y, sobre todo, de las mujeres a prestar su ayuda a los
mayores en competencia con otras actividades. La disposicion de las mujeres depende de factores ideoldgicos, pero
también de la medida en que los mecanismos generales de proteccion social favorezcan o no la integracién de las
mujeres en el mercado laboral. De una forma mas detallada:

1. El régimen liberal o residual, propio de los paises de habla inglesa, se caracteriza porque la intervencion del Estado
es subsidiaria en relacion con las familias y el mercado, lo que produce una forma de atencion en la que la depen-
dencia tiene fundamentalmente la consideracion de riesgo individual que se satisface bien a través de algln
instrumento de prevision personal, bien a través de la familia; el Estado sélo interviene en dltima instancia. Este
seria un modelo fundamentalmente de relaciones intergeneracionales privadas, con intervencion de las familias y
del mercado.

2. Régimen institucional o socialconservador o continental, en el que los derechos se basan en las cotizaciones sociales
aportadas durante la vida activa y que, por tanto, estd muy diferenciado por sexo. La respuesta a la dependencia suele
producirse en el marco del sistema de la Seguridad Social, pero la ayuda informal se presupone de forma natural e
implica a muchas mujeres en su desarrollo. Este es un modelo de relaciones intergeneracionales publicas y privadas,
pero fundamentalmente familiares, no mercantiles.

3. El sistema socialdemdcrata, propio de los paises nordicos, al basar la proteccion social en la ciudadania y en las
necesidades, implica la méaxima posibilidad de implicacion de los servicios formales y, aunque no elimina la posibi-
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lidad de los cuidados informales, la reduce extraordinariamente. Por una parte, las necesidades de los mayores
estan atendidas a través de las prestaciones correspondientes y, por otra, el sistema general de proteccion social
no esta segregado por género, lo que implica que las mujeres pueden integrarse mejor en el mercado de trabajo ,
por tanto, estar en menor disposicion de ayudar a los mayores. Este es un modelo de solidaridad intergeneracional
eminentemente publica, con poca intervencion de las familias y del mercado.

4. El régimen mediterraneo, propio de los paises del sur de Europa, se basa en prestaciones minimas y, fundamental-
mente, bajo la forma de ayudas sociales. En este régimen, la atencion de los mayores se considera que pertenece al
ambito familiar y, de hecho, la respuesta a sus necesidades procede de ellas fundamentalmente. Es decir, que la pre-
sencia del mercado en la atencidn de los mayores también es muy reducida. Este es un modelo de solidaridad inter-
generacional privada no mercantil.

En definitiva, en los paises nordicos la solidaridad intergeneracional se articula basicamente a través del Estado, es
decir, de servicios formales publicos; en los continentales el Estado se encarga de una buena parte de ella, pero las
familias tienen también un papel fundamental, en el residual las familias comparten basicamente con el mercado la
atencion de las necesidades de los mayores, con una intervencion bastante menor del Estado, y, por fin, en el medite-
rraneo la atencion se presta fundamentalmente a través de las familias. En esta como en otras caracterizaciones,
Espafia aparece dentro del cuarto régimen, en calidad de pais mediterraneo (Moreno, 2001), donde la atencién a los
mayores se produce basicamente en el seno de las familias, en parte por la falta de servicios formales y en parte por
la tradicional centralidad de las familias en nuestra vida social y como provisoras de bienestar. En opinion de Caradec,
esta Ultima cuestion queda firmemente asentada, fundamentalmente, por la elevada propension a la cohabitacion
intergeneracional que se produce en los paises de este grupo (2001: 41). Probablemente muchas cosas han cambiado
desde que Caradec, Schulteis y otros emitieran sus conclusiones, entre ellas desde luego, la propension a la cohabita-
cién intergeneracional, sin embargo, en los Gltimos afios se han desarrollado un conjunto variado de servicios y pres-
taciones publicas a un ritmo muy considerable (Sancho y otros, 2005) que, sin embargo siguen pareciendo claramen-
te insuficientes. Quiza, entre otras razones, porque ese desarrollo rapido ha coincidido plenamente con el proceso de
descentralizacion de los servicios sociales en nuestro pais, que suma ain mas actores a la tradicional fragmentacion
y multiplicidad de agentes en la prestacion de estos servicios (Guillemard, 1992). En un argumento que no es nuevo,
pero si bastante gréfico, el propio Caradec nos advierte de los riesgos de la fragmentacion, recogiendo una expresion
de Argoud (1998) describe como en Francia los diferentes actores institucionales implicados juegan al “ping pong” con
los mayores intentando librarse, incluso, de las personas que necesitan mas ayuda, que son las mas gravosas pero
obviamente las mas necesitadas, creando un transito continuo de personas desde las residencias a los hospitales y
desde los hospitales a las residencias o hacia la ayuda a domicilio y de éstos otra vez hacia el hospital (Caradec, 2001.:
26). En cualquier caso, la multiplicidad de agentes puede producir muchos efectos perversos en la atencién de los
mayores, el primero de ellos es la desinformacion.
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Segln la ECVM-04, los servicios especializados mas conocidos son las residencias de mayores, los viajes de vacaciones
y en instalaciones termales o balnearios y la ayuda a domicilio (Tabla 3.35). Casi la mitad de los entrevistados cono-
cen ademas la existencia de ayudas técnicas, ayudas econémicas por el cuidado de mayores, las visitas de los volun-
tarios, los centros de dia, la tele-alarma y las estancias temporales. Menos difusion tienen, sobre todo, el servicio de
lavanderia a domicilio, las camas articuladas y los servicios de comidas a domicilio o las viviendas tuteladas. En gene-
ral, las mujeres estan menos informadas que los hombres y los mas jovenes de uno y otro sexo mas que los mas mayo-
res, 0 los que residen en municipios mas grandes mas que los que residen en municipios pequefios. Los solteros de uno
y otro sexo estan menos informados que los viudos y éstos menos que los casados. También influyen las dificultades
econdmicas, los que tienen muchas dificultades para ahorrar a fin de mes estan menos informados. Pero quiza las
variables que mas condicionan el conocimiento de estos servicios y prestaciones sean el nivel de estudios y, mucho
mas importante, la autonomia funcional (Tablas 3.36 y 3.37). La encuesta de condiciones de vida confirma, una vez
mas, que son precisamente quienes mas necesitan los servicios los que tienen menos informacion sobre ellos (Lopez y
Casado, 2001)
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TABLA 3.35.

Conocimiento de servicios y prestaciones. Servicios
y prestaciones ordenados seguin su grado de difusion

Servicios y prestaciones

%

Residencias

Vacaciones

Ayuda a domicilio

Termalismo/balnearios

Silla de ruedas y otras ayudas técnicas

Ayudas econdmicas de las Administraciones por estar al cuidado
Visitas de acompafiamiento por voluntarios

Atencion durante el dia en un centro

Tele-alarma o tele-asistencia

Estancia temporal en residencia

Ayuda para adaptacion de la vivienda

Cursos, universidad de mayores, talleres...

Viviendas tuteladas
Comida a domicilio

Cama articulada a domicilio

Lavanderia a domicilio

(N)

76,1
64,1
60,0
514
498
495
486
474
46,6
437
395
338
250
245
238
185

(1.898)

TABLA 3.36.
Conocimiento de servicios y prestaciones segun nivel de estudios

Servicios y prestaciones Analfabeto/a Sin Estudios Secundaria | NS/NC | Total
estudios primarios 0 mas

Ayudas econémicas de las

Administraciones por estar al cuidado 282 43,0 52,1 63,0 273 495
Ayuda para adaptacion de la vivienda 264 350 40,8 4838 318 39,5
Ayuda a domicilio 42,7 578 61,2 674 455 60,0
Visitas de acompafiamiento

por voluntarios 30,0 41,0 51,8 60,8 455 48,6
Atencion durante el dia en un centro 255 36,6 532 61,9 273 474
Estancia temporal en residencia 291 36,6 46,3 56,2 273 437
Tele-alarma o tele-asistencia 309 40,0 477 60,8 364 46,6
Comida a domicilio 13,6 185 25,6 36,2 18,2 245
Lavanderia a domicilio 10,0 139 196 274 91 185
Cama articulada a domicilio 155 198 231 353 136 238
Silla de ruedas y otras ayudas técnicas 40,9 45,6 50,1 60,0 36,4 498
Residencias 73,6 73,6 76,2 81,6 68,2 76,1
Viviendas tuteladas 155 198 242 392 18,2 25,0
Vacaciones 58,2 62,8 63,6 70,7 36,4 64,1
Termalismo/balnearios 40,0 491 50,5 61,6 40,9 514
Cursos, universidad de mayores, talleres... 245 258 351 48,2 227 338
(N) (110) (632) (769) (365) (22) (1.898)
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TABLA 3.37.
Conocimiento de servicios y prestaciones segin grado de autonomia personal

No necesita | Dependientes | Discapacitado | NS/NC Total
ayuda

Residencias 757 815 758 76,9 76,1
Vacaciones 66,3 538 575 654 64,1
Ayuda a domicilio 60,7 54,6 59,8 46,2 60,0
Termalismo/balnearios 52,8 479 474 385 51,4
Silla de ruedas y otras ayudas técnicas 50,4 49,6 46,7 53,8 49,8
Ayudas econdmicas de las
Administraciones por estar al cuidado 525 42,0 40,2 30,8 495
Visitas de acompafiamiento
por voluntarios 50,3 37,0 45,8 38,5 48,6
Atencidn durante el dia en un centro 49,8 39,5 39,9 38,5 474
Tele-alarma o teleasistencia 46,7 41,2 487 385 46,6
Estancia temporal en residencia 444 40,3 422 385 437
Ayuda para adaptacion de la vivienda 41,7 28,6 343 269 395
Cursos, universidad de mayores,
talleres... 36,1 26,9 252 385 338
Viviendas tuteladas 26,7 22,7 18,3 19,2 25,0
Comida a domicilio 26,1 210 18,3 231 245
Cama articulada a domicilio 247 294 17,0 26,9 238
Lavanderia a domicilio 20,0 17,6 1.4 231 18,5
(N) (1.447) (119) (306) (26) (1.898)

El uso de los servicios esta en consonancia con la difusion de su conocimiento entre los mayores (Tablas 3.38 y 3.39).
Entre los servicios mas utilizados destacan las vacaciones, casi uno de cada nueve mayores los han utilizado alguna vez.
Les sigue la ayuda a domicilio (4,2%), las estancias en instalaciones termales y balnearios (4,1%). A mayor distancia apa-
recen ya la tele-alarma y las ayudas técnicas (3,3 y 3,2%, respectivamente). Por fin, casi dos de cada cien han utilizado
alguna vez un centro de dia y una proporcion muy similar, ha participado en algun tipo de accion formativa. El uso actual
nos puede ayudar a cuantificar las tasas de cobertura de los servicios, la mas alta corresponde a la ayuda a domicilio,
con algo mas de tres usuarios por cada cien personas de 65 0 mas afos. Le sigue la tele-alarma, las vacaciones y las ayu-
das técnicas. El uso de los centros de dia alcanza ya a uno de cada cien mayores. Obviamente, no toda la poblacién de
65 0 mas afios tiene las mismas necesidades, las caracteristicas sociodemograficas de los mayores pueden ayudarnos a
aproximar estas tasas de uso a las necesidades reales. En general, las mujeres utilizan més los servicios y prestaciones
propuestos, salvo los centros de dia, las ayudas econémicas, las ayudas para adaptacion de vivienda, las residencias y la
comida a domicilio. A medida que aumenta la edad también lo hacen los valores de las tasas de cobertura. Por ejemplo,
la ayuda a domicilio, con una cobertura global del 3,1% es casi del doble para las personas de 85 0 mas afios. La tele-
alarma o tele-asistencia, con una tasa de cobertura global del 3,4% es del 7,2% entre los mas mayores. Los centros de
diay las visitas de voluntarios alcanzan para ellos una cobertura del 2%. También aumenta la tasa de cobertura de otras
prestaciones, aunque sigue siendo pequefia: ayudas econdmicas, termalismo, residencias o lavanderia a domicilio.
Algunas prestaciones parecen tener un caracter eminentemente urbano como la tele-alarma o las visitas de voluntarios.
En ayuda a domicilio los usuarios estan en los municipios mas grandes y en los més pequefios. El nivel de instruccion
sefiala el mayor aprovechamiento de algunos recursos por parte de las personas con niveles de estudios mas altos, par-
ticularmente en las relacionadas con los viajes (vacaciones y termalismo). El estado civil también establece algunas dife-
rencias, por ejemplo, la ayuda a domicilio se utiliza sobre todo por parte de los viudos, mientras que la tele-alarma, las
vacaciones, las ayudas técnicas y las camas articuladas las utilizan sobre todo los solteros. Los viudos también utilizan
prioritariamente los centros de dia. Pero la diferencia fundamental no la establece el estado civil sino las formas de con-
vivencia. En general los que viven solos utilizan mas los servicios y prestaciones; la tasa de cobertura de la ayuda a domi-
cilio es para ellos del 6,5%, del 8,2% la tele-alarma. Los centros de dia, sin embargo, parecen tener un caracter comple-
mentario con respecto a la ayuda de las familias, los que mas lo utilizan son personas que no tienen pareja y viven con
alguno de sus hijos. Las dificultades econémicas no discriminan el uso de la mayor parte de los servicios, por ejemplo, la
cobertura de la ayuda a domicilio es mas o0 menos la misma sea cual sea la posicién econdmica, si lo hace en el caso de
las vacaciones que parecen disfrutar sobre todo las personas que tienen menos dificultades econémicas. El estado de
salud subjetivo es importante, sobre todo, para la ayuda a domicilio que recibe el 8,7% de los mayores que perciben que
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tienen un estado de salud més deteriorado, también para la tele-alarma. En el caso de las vacaciones, el estado de salud,
obviamente, actia en modo inverso, de forma que el uso es mas frecuente entre las personas que valoran de forma mas
positiva su estado de salud. También tiene interés destacar que las personas que mas reciben ayuda a domicilio y tele-
alarma son aquellas que residen en viviendas con barreras de acceso al exterior; es posible que estas mismas barreras
dificulten el acceso a servicios y prestaciones alternativas, pero también hay que considerar que la existencia de esas
barreras puede tener consecuencias con respecto a la prestacion del servicio y la ejecucion de las tareas en las que con-
siste. La autonomia funcional obviamente establece diferencias en el uso de servicios, la cobertura de la ayuda a domi-
cilio es del 1,5% para personas auténomas, del 8,8% para los que necesitan ayuda pero no son dependientes y del 9,2%
para los dependientes. La tele-alarma la reciben fundamentalmente los discapacitados (9,5%) y no los dependientes
(6,7%); las ayudas técnicas van, obviamente, mas enfocadas a los dependientes (5,9%) que a los discapacitados (2,3%).
Los centros de dia también son utilizados en mayor medida por los dependientes (3,4%), es decir, que estos servicios no
se limitan a las personas que presentan una mayor autonomia funcional, sino que se estan haciendo cargo también de
una parte de los dependientes. También es posible observar como la pérdida de autonomia funcional puede dificultar el
disfrute de servicios como las vacaciones, pero no la impide en absoluto. (Tablas 3.39 y 3.40).

TABLA 3.38.

Uso de prestaciones y servicios
Servicios y prestaciones Lo han utilizado alguna vez Lo utilizan ahora
Atencion durante el dia en centro para mayores 19 9
Ayuda a domicilio para tareas del hogar
y cuidados personales 42 31
Ayuda para adaptacion de la vivienda 12 3
Ayudas econdmicas de las Administraciones
por estar al cuidado de mayores 11 A4
Cama articulada a domicilio 6 3
Cursos, universidad de mayores, talleres 17 A4
Estancia temporal en residencia 11 3
Lavanderia a domicilio 4 1
Residencias 12 3
Servicio de comida a domicilio
especial para mayores, 5 2
Silla de ruedas. Otras ayudas técnicas
(andadores, asideros, muletas...) 32 13
Tele-alarma o tele-asistencia 33 2,7
Termalismo/balnearios 41 4
Vacaciones 10,7 17
Visitas de acompafiamiento por voluntarios 13 5
Viviendas tuteladas o apartamentos con servicios 2 1

TABLA 3.39.

Uso de servicios y prestaciones segun variables sociodemograficas (1)

Ayuda a | Telealarma | Vacaciones Ayudas Centros Visitas de Ayudas Cursos (N)

domicilio técnicas de dia voluntarios | econémicas
Total 31 2,7 17 13 09 05 04 04 1898
SEXO
Hombres 2,2 17 12 11 15 05 0,6 0,2 817
Mujeres 38 34 14 06 05 03 06 1081
EDAD
65 a 74 afios 21 11 18 1 05 04 0,3 0,7 1081
75 a 84 afios 41 42 17 17 15 0,3 0,6 665
85 0 mas afos 59 72 13 13 2,0 2,0 0,7 152
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TABLA 3.39.

Uso de servicios y prestaciones segun variables sociodemograficas (1). (Continuacion)

Ayuda a | Telealarma | Vacaciones Ayudas Centros Visitas de Ayudas Cursos (N)

domicilio técnicas de dia voluntarios | econémicas
HABITAT
Rural 35 13 18 04 09 0 0 0 227
Rural intermedio 19 19 2,2 15 09 03 09 0,6 323
Urbano 33 31 16 13 10 0,6 04 04 1348
NIVEL DE
ESTUDIOS
Analfabetos 3,6 2,7 09 2,7 09 0 0 0 10
Sin estudios 2.7 24 14 14 09 0,6 0,5 0 632
Estudios primarios 43 35 18 13 10 05 0,3 0,7 769
Secundaria 0 mas 11 16 22 05 0,8 03 0,8 0,8 365
ESTADO CIVIL
Soltero/a 29 48 19 29 10 0 10 0 105
Casado/a o en pareja 19 0,6 14 11 04 0,3 04 0,3 1035
Viudo/a 45 50 18 14 17 07 04 04 706
Div./ Separado/a 6,0 8,0 6,0 0 2,0 2,0 0 4,0 50
FORMAS
DE CONVIVENCIA
Solo/a 6,5 8,2 21 16 12 05 05 07 429
Pareja 23 0,6 13 09 04 03 04 04 697
Pareja e hijo/s 0,7 0 11 07 04 0 04 0 267
Mayor e hijo/s 22 19 2,2 15 22 07 0 04 269
Otras 30 30 17 2,2 13 13 0,9 0 230
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad 33 29 07 11 0,7 0,2 0 0 612
Bastante dificultad 31 29 1,6 11 11 09 04 0,7 557
Poca o ninguna dif. 3,2 24 2,7 14 11 04 09 0,6 696
TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 25 2,2 16 11 12 0,7 0,6 0,2 1220
Discontinuo 55 55 30 2,6 04 0 0 09 235
No ha trabajado 43 28 14 11 0,3 0 0,3 09 351
SALUD SUBJETIVA
Buena o muy buena 17 15 24 07 10 04 05 04 923
Regular 28 2,7 11 16 11 04 04 0,6 708
Mala 0 muy mala 8,7 6,8 08 2,6 04 08 0 0 265
BARRERAS
ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal 64 45 0 09 0 09 09 0 10
estado
En altura, sin ascensor
y escaleras en 3,6 3,6 05 09 09 05 05 05 222
buen estado
Tiene ascensor
0 no lo necesita 2,6 24 21 13 10 04 04 05 1389
DISPON'IBILIDAD
DE TELEFONO
Fijo 40 35 11 11 09 04 0,3 0,2 1224
Moévil 20 2,0 10 20 10 2,0 0 10 102
Fijo y mévil 1,7 1,2 38 17 0,7 0,5 1,0 1,2 418
No tiene 0,6 0,6 0,6 13 19 0 0 0 154
AUTONOMIA
FUNCIONAL
No necesita ayuda 15 10 17 07 08 0,2 0,3 05 1447
Dependiente 972 6,7 08 59 34 0.8 0 0 119
Discapacitado 8,8 95 20 23 10 16 10 0,3 306




TABLA 3.40.

Uso de servicios y prestaciones segun variables sociodemograficas. (y II)

Termalismo |  Adapt. Cama Estancias | Residencias | Comida a | Lavanderia Viv. (N)
de vivienda | articulada temp. domicilio tuteladas

Total 04 0,3 03 03 0,3 02 01 01 1898
SEXO
Hombres 02 04 01 02 0,6 04 0 01 817
Mujeres 06 02 05 03 01 01 01 0 1081
EDAD
65 a 74 afios 05 03 04 03 03 02 0 01 1081
75 a 84 afios 0,3 0,3 03 03 0,3 03 0 0 665
85 0 mas afos 0,7 0 0 0 0,7 0 07 0 152
HABITAT
Rural 0,9 0 0 0 09 09 0 0 227
Rural intermedio 0,6 0,6 03 0 0,3 0 0 0 323
Urbano 03 0,2 04 04 0,2 01 01 01 1348
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabetos 0 0 0 0 0 0 0 0 10
Sin estudios 0,2 0 0 02 02 03 0 0 632
Estudios primarios 04 04 0,3 0,1 05 0,1 0,1 0,1 769
Secundaria 0 mas 11 05 11 038 03 0 0 365
ESTADO CIVIL
Soltero/a 10 0 19 0 10 10 0 0 105
Casado/a 0 en pareja 03 0,2 0,2 03 04 0.2 01 01 1035
Viudo/a 0,1 0,3 03 03 0,1 01 0 0 706
Div./ Separado/a 6,0 2,0 0 0 0 0 0 0 50
FORMAS
DE CONVIVENCIA
Solo/a 07 0,2 07 02 05 05 0 0 429
Pareja 04 01 0 01 01 03 0 0 697
Pareja e hijo/s 0 0 04 04 0,7 0 04 0 267
Mayor e hijo/s 04 04 04 0 04 0 0 0 269
Otras 04 09 04 09 0 0 0 04 230
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad 0,2 03 0 02 02 02 0 02 612
Bastante dificultad 04 0,2 04 02 04 04 02 0 557
Poca o ninguna dif. 0,7 0,3 0,6 04 04 01 0 0 696
TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 04 04 0,2 0,2 04 0,3 01 01 1220
Discontinua 04 04 04 0 0 235
No ha trabajado 0,6 0,6 03 0,3 351
SALUD SUBJETIVA
Buena o muy buena 0,7 0,2 0,2 0,3 04 0,2 01 01 923
Regular 01 0,1 03 0 0,3 01 708
Mala 0 muy mala 04 038 08 08 0 04 265
BARRERAS
ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 0 0 0 09 0 0 0 0 10
En altura, sin ascensor
y escaleras 0 0 0 0 0 0 0 0 222
en buen estado
Tiene ascensor 0
no lo necesita 04 0,3 04 0,2 04 03 01 01 1389
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TABLA 3.40.
Uso de servicios y prestaciones segun variables sociodemograficas. (y I1). (Continuacion)

Termalismo |  Adapt. Cama Estancias | Residencias | Comida a | Lavanderia Viv. (N)
de vivienda | articulada temp. domicilio tuteladas

DISPONIBILIDAD
DE TELEFIONO
Fijo 02 02 02 02 02 02 01 0 1224
Movil 0 0 0 0 0 1 0 0 102
Fijo y movil 12 05 1 02 05 0 0 02 418
No tiene 0 0 0 06 06 0 0 0 154
AUTONOMIA
FUNCIONAL
No necesita ayuda 05 01 0,1 0,3 03 0,2 01 1447
Dependiente 0 08 17 0 08 0,8 0 0 119
Discapacitado 03 07 0,7 0 0 0 0,3 0 306

La jerarquia de prestaciones que los mayores consideran mas apropiadas se ajusta, en general al eje domicilio-institucionali-
zacion, en el sentido de que los mayores prefieren sobre todo las opciones que significan permanecer en la vivienda y menos
las que suponen el ingreso en institucion (Tabla 3.41-3.44). Hay algunas salvedades, no obstante, la principal es la escasa
virtualidad de las viviendas compartidas o minirresidencias frente a las residencias tradicionales y, en segundo lugar, el hecho
de que préacticamente no existan diferencias en la valoracion de la institucionalizacion temporal y la permanente. La jerarquia
parece firmemente asentada ya que ninguna de las variables sociodemogréficas la altera considerablemente. En el ambito
rural, las minirresidencias o viviendas compartidas tienen mas adhesiones y menos entre los dependientes y discapacitados;

_§ los solteros y los que tienen peor estado de salud creen menos en esta formula. Los hombres dependientes se adhieren mas

2 alasestancias temporales en residencias, pero las mujeres dependientes estan entre las que las valoran de forma més nega-

§ tiva. Los solteros también valoran menos las estancias temporales en residencias, quiza porque para ellos la institucionaliza-

é cién puede suponer un afadido de aislamiento social al no tener familiares cercanos que los visiten.

S

8

2 TABLA 3.41.

7 Valoracion sobre adecuacion de servicios y prestaciones

>

(<5}

= Muy Bastante Mucho + Indiferente Poco Nada NS-NC

:E adecuadas bastante

Z

< Recibir atencion y cuidados

D en el domicilio para poder 62,3 293 91,6 21 25 15 2,3

z seguir viviendo en casa

N Ayudas técnicas para

o adaptar las viviendas 530 36,1 89,0 3,6 18 16 39

<>( Estancias temporales

o en residencias 423 39,6 81,9 56 57 32 35

2 Residencias 40,7 397 80,4 55 73 38 30

g Alojamiento en viviendas

) compartidas o minirresidencias 36,6 36,5 731 71 8,9 51 58

<  N=1898

[a s

D

—

o

-]

=

it TABLA 3.42.

< s - - -

- Adecuacion de servicios y prestaciones. Ambos sexos

136 Ayuda a Adaptacion Estancias Residencias Viviendas (N)
domicilio de viviendas temporales compartidas o
minirresidencias

Total 91,6 89 819 80,4 731 1898
EDAD
65 a 74 afios 92,1 90,6 82,6 80,2 75,9 1081
75 a 84 afios 90,7 874 81,1 80,8 698 665
85 0 mas 92,1 85,5 80,9 80,3 67,8 152




TABLA 3.42.
Adecuacion de servicios y prestaciones. Ambos sexos. (Continuacion)

Ayuda a Adaptacion Estancias Residencias Viviendas (N)
domicilio de viviendas temporales compartidas o
minirresidencias

HABITAT
Rural 88,5 824 84,1 837 784 227
Rural intermedio 90,7 85,8 78 80,8 69,0 323
Urbano 924 90,9 825 79,7 732 1348
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 93,6 93,6 83,6 83,6 736 10
Sin estudios 89,7 85,6 79,6 79,0 71,0 632
Estudios primarios 91,9 89,7 815 80,5 74,0 769
Secundaria 0 mas 934 92,1 86,3 819 745 365
ESTADO CIVIL
Divorciado/a 935 935 87,1 80,6 80,6 31
Soltero/a 85,7 81,9 762 80,0 629 105
Casado/a 92,6 90,0 832 81,2 747 1035
Viudo/a 90,9 885 80,9 79,3 721 706
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 91,1 89,3 825 80,2 711 429
En pareja 92,1 89,4 825 80,9 735 697
Pareja e hijo/s 944 914 84,6 80,9 76,4 267
Mayor e hijo/s 91,8 89,2 81,0 79,2 73,6 269
Otras 874 84,8 76,5 79,6 71,3 230
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 91,8 88,6 80,7 80,1 70,1 612
Bastante dificultad 93,7 90,3 81,0 777 738 557
Poca o ninguna dificultad 89,9 89,1 839 82,8 76,0 696
TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 90,7 88,4 822 79,3 725 1220
Discontinua 953 94,0 834 82,6 779 235
No ha trabajado 92,6 88,3 79,8 80,9 70,7 351
ESTADO DE
SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 925 90,5 83,5 82,6 76,3 923
Regular 91,2 873 815 78,8 71,2 708
Malo o muy malo 894 88,7 717 77,0 67,2 265
BARRERAS )
ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 95,5 91,8 81,8 78,2 72,7 10
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado 94,6 932 79,7 784 67,1 222
Tiene ascensor 0 no lo necesita 911 88,5 82,8 814 744 1389
NS/NC 90,0 888 81,3 71,3 66,3 80
DISPONIBILIDAD
DE TELEFONO
Fijo 91,1 89,0 815 80,7 723 1224
Movil 951 931 882 784 784 102
Fijo y movil 92,8 90,7 83,0 804 758 418
No tiene 90,3 825 779 792 68,8 154
AUTONOMIA PERSONAL
No necesita ayuda 91,7 89,8 83,1 81,2 751 1447
Dependiente 924 824 773 79,0 664 19
Discapacitado 90,8 87,6 781 76,1 66,0 306
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TABLA 3.43.
Adecuacion de servicios y prestaciones. Hombres

Ayuda a Adaptacion Estancias Residencias Viviendas (N)
domicilio de viviendas temporales compartidas o
minirresidencias
Total 90,9 88,9 815 80,7 745 817
EDAD
65 a 74 afios 90,8 90,3 82,0 80,0 76,6 466
75 a 84 afios 911 86,2 80,1 81,2 70,9 282
85 0 méas 91,3 89,9 84,1 82,6 754 69
HABITAT
Rural 84,7 80,6 79,6 81,6 77,6 98
Rural intermedio 89,7 85,5 779 793 70,3 145
Urbano 92,3 91,1 82,8 80,8 75,1 574
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 97,2 100,0 86,1 88,9 722 36
Sin estudios 89,2 85,6 78,7 79,4 74,0 277
Estudios primarios 91,3 90,0 80,7 788 733 311
Secundaria 0 mas 92,0 89,8 86,6 84,5 78,1 187
ESTADO CIVIL
Divorciado 83,7 85,7 75,5 79,6 63,3 49
Soltero 919 88,9 825 80,8 75,0 583
Casado 89,2 89,2 80,1 80,7 76,5 166
- Viudo 94,7 94,7 789 789 737 19
% FORMAS DE CONVIVENCIA
% Solo 90,8 89,9 82,6 79,8 69,7 109
g En pareja 92,2 88,3 818 81,8 74,0 384
] Pareja e hijo/s 91,9 90,1 839 77,6 75,2 161
S Mayor e hijo/s 918 934 83,6 82,0 83,6 61
‘1,9, Otras 84,0 85,0 74,0 81,0 75,0 100
jq_“—i»‘ DIFICULTAD PARA AHORRAR
< Mucha dificultad 914 89,5 824 79,3 734 256
8 Bastante dificultad 94,4 91,0 803 799 744 234
S Poca o ninguna dificultad 879 872 81,8 824 76,0 313
= NS/NC 929 78,6 78,6 78,6 64,3 14
I:ZE TRAYECTORIA
o LABORAL ANTERIOR
; Continua 913 89,2 818 80,6 743 762
ﬁ Discontinua 875 875 75,0 62,5 75,0 8
E No ha trabajado 727 72,7 72,7 81,8 72,7 11
; ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
g Bueno o muy bueno 90,6 90,1 815 811 76,0 466
= Regular 929 86,8 82,6 80,1 733 281
g Malo o muy malo 855 884 783 797 69,6 69
o BARRERAS ARQUITECTONICAS
5 En altura, sin ascensor
5 y escaleras en mal estado 91,9 86,5 73,0 67,6 70,3 37
2 En altura, sin ascensor
E y escaleras en buen estado 96,2 933 76,0 779 68,3 104
< Tiene ascensor 0 no lo necesita 90,2 88,2 83,5 82,0 754 601
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
138 o 903 884 813 80,7 732 493
Movil 94,1 88,2 92,2 86,3 84,3 51
Fijo y movil 92,2 90,7 815 80,0 78,0 205
No tiene 89,7 86,8 75,0 779 66,2 68
AUTONOMIA PERSONAL
No necesita ayuda 91,2 90,2 814 804 74,7 683
Dependiente 925 85,0 90,0 875 80,0 40
Discapacitado 875 78,8 775 76,3 70,0 80
NS/NC 929 92,9 85,7 100,0 78,6 14




TABLA 3.44.
Adecuacion de servicios y prestaciones. Mujeres

Ayuda a Adaptar Estancias Residencias Viviendas (N)
domicilio las viviendas temporales compartidas o
minirresidencias

Total 921 89,2 822 80,2 721 1081
EDAD
65 a 74 afios 93,2 90,7 831 80,3 754 615
75 a 84 afios 90,3 88,3 81,7 80,4 68,9 383
85 0 mas 92,8 819 783 78,3 61,4 83
HABITAT
Rural 915 83,7 87,6 85,3 791 129
Rural intermedio 91,6 86,0 78,1 82,0 68,0 178
Urbano 924 90,8 82,3 78,9 71,8 774
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 919 90,5 824 81,1 743 74
Sin estudios 90,1 85,6 80,3 78,6 68,7 355
Estudios primarios 924 89,5 82,1 81,7 745 458
Secundaria 0 mas 94,9 944 86,0 79,2 70,8 178
ESTADO CIVIL
Divorciada 875 78,6 76,8 80,4 62,5 56
Soltera 934 914 84,1 81,6 743 452
Casada 915 88,3 81,1 78,9 70,7 540
Viuda 94,0 94,0 84,0 80,0 78,0 50
FORMAS DE CONVIVENCIA
Sola 91,3 89,1 82,5 80,3 71,6 320
En pareja 92,0 90,7 834 79,9 728 313
Pareja e hijo/s 98,1 934 85,8 85,8 783 106
Mayor e hijo/s 91,8 88,0 80,3 784 70,7 208
Otras 90,0 84,6 78,5 785 68,5 130
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 92,1 87,9 79,5 80,6 67,7 356
Bastante dificultad 93,2 89,8 814 76,2 734 323
Poca o ninguna dificultad 91,6 90,6 85,6 83,0 76,0 383
TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 89,7 87,1 83,0 773 69,7 458
Discontinua 95,6 94,3 83,7 83,3 78,0 227
No 93,2 88,8 80,0 80,9 70,6 340
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 94,5 90,8 85,6 84,0 76,6 457
Regular 90,2 87,6 80,8 78,0 69,8 427
Malo o muy bueno 90,8 88,8 77,6 76,0 66,3 196
BARRERAS ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 97,3 945 86,3 83,6 74,0 73
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado 93,2 932 831 78,8 66,1 18
Tiene ascensor 0 no lo necesita 919 88,7 822 81,0 73,6 788
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
Fijo 91,7 89,3 81,7 80,7 71,7 731
Movil 96,1 98,0 84,3 70,6 725 51
Fijo y movil 934 90,6 84,5 80,8 737 213
No tiene 90,7 79,1 80,2 80,2 709 86
AUTONOMIA PERSONAL
No necesita ayuda 921 89,5 84,6 81,9 755 764
Dependiente 924 81,0 709 74,7 59,5 79
Discapacitado 92,0 90,7 78,3 76,1 64,6 226
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La pregunta directa sobre el tamafio de las residencias, a pesar de una elevada tasa de no respuesta, muestra la prefe-
rencia de los mayores por las de menor tamafio, el 43,4% de los mayores prefiere que las residencias tengan menos de
cincuenta plazas (Tabla 3.45). Todavia, sin embargo, la quinta parte de los mayores prefiere las grandes, quiza porque
establezcan una relacion entre el tamafio de la residencia y la disposicion de servicios especializados. Quienes méas valo-
ran las residencias pequefias son las personas que residen en el &mbito rural y los que tienen menos formacion; por el
contrario, los que tienen niveles de estudios mas elevados prefieren residencias mas grandes. Las mujeres dependientes
o con discapacidad también prefieren las residencias pequefias y también los que tienen mas dificultades econémicas
(Tablas 3.46, 3.47 y 3.48).

TABLA 3.45.

Personas mayores segun el tamafio que consideran mas apropiado

para una residencia

Tamafo %
Grandes, de mas de 90 plazas 20,8
Medianas, de 50-80 plazas 16,5
Pequefias, de menos de 50 plazas 178
Minirresidencias, de tipo hogarefio, donde pueden convivir 25,6
No sabe 193
(N) 1898

Personas mayores segun el tamafio que consideran mas apropiado para una residencia

TABLA 3.46.

de mayores y segun variables sociodemograficas. Ambos sexos

Grandes Medianas Pequerias Mini No sabe (N)
residencias

Total 208 16,5 178 256 19,3 (1898)
EDAD
65 a 74 afios 220 16,7 189 26,5 1538 (1081)
75 a 84 afios 19,7 16,1 16,7 248 227 (665)
85 0 mas 171 16,4 151 21,7 29,6 (152)
HABITAT
Rural 233 17,2 159 194 242 (227)
Rural intermedio 229 ns5 15,2 279 22,6 (323)
Urbano 199 17,6 18,8 26,0 17,7 (1348)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 30,0 173 155 16,4 209 (110)
Sin estudios 237 16,1 182 19,6 223 (632)
Estudios primarios 20,8 185 155 27,2 18,1 (769)
Secundaria 0 mas 123 12,6 22,7 35,6 16,7 (365)
ESTADO CIVIL 318 18,2 182 18,2 13,6 (22)
Soltero/a 229 171 152 238 21,0 (105)
Casado/a 209 17,7 18,0 258 17,7 (1035)
Viudo/a 208 147 18,0 244 221 (706)
Divorciado/a o Separado/a 14,0 16,0 16,0 420 12,0 (50)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 214 16,3 20,0 233 189 (429)
En pareja 20,8 194 181 248 16,9 (697)
Pareja e hijo/s 221 135 17,6 277 191 (267)
Mayor e hijo/s 21,6 149 130 275 23,0 (269)
Otras 178 135 187 27,0 230 (230)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 26,0 173 154 219 194 (612)
Bastante dificultad 192 15,6 194 264 194 (557)
Poca o ninguna dificultad 178 16,7 19,0 28,6 18,0 (696)



Personas mayores segun el tamafio que consideran mas apropiado para una residencia

TABLA 3.46.

de mayores y segun variables sociodemogréaficas. Ambos sexos. (Continuacion)

Grandes Medianas Pequefias Mini No sabe (N)

residencias

ESTADO DE SALUD SUBJETIVO

Bueno o muy bueno 199 16,5 184 273 179 (923)

Regular 218 17,7 16,8 247 19,1 (708)

Malo 0 muy malo 215 136 18,1 219 249 (265)

BARRERAS ARQUITECTONICAS

En altura, sin ascensor y escaleras

en mal estado 245 20,0 182 20,9 164 (110)

En altura, sin ascensor y escaleras

en buen estado 19,8 16,7 19,8 243 194 (222)

Tiene ascensor 0 no lo necesita 21,0 159 174 26,3 194 (1389)

NS/NC 26,3 225 11,3 18,8 21,3 (80)

DISPONIBILIDAD DE TELEFONO

Fijo 22,1 15,8 16,7 236 219 (1224)

Movil 18,6 17,6 18,6 235 21,6 (102

Fijo y movil 16,3 184 208 335 1,0 (418)

No tiene 247 16,2 18,2 20,8 20,1 (154)

AUTONOMIA PERSONAL

No necesita ayuda 216 17,0 179 26,3 172 (1447)

Dependiente 218 143 143 235 26,1 (19

Discapacitado 17,0 131 19,3 232 275 (306)

TABLA 3.47.
Personas mayores segun el tamafio que consideran mas apropiado para una residencia
de mayores y segln variables sociodemograficas. Hombres
Grandes Medianas Pequefias Mini No sabe (N)

residencias

Total 22,8 187 185 248 15,2 (817)

EDAD

65 a 74 afios 24,0 195 19,3 24,0 131 (466)

75 a 84 afios 21,6 16,7 19,1 259 16,7 (282)

85 0 mas 188 217 10,1 26,1 232 (69)

HABITAT

Rural 255 16,3 17,3 20,4 20,4 (98)

Rural intermedio 241 145 17,2 255 18,6 (145)

Urbano 22,0 20,2 19,0 254 134 (574)

NIVEL DE ESTUDIOS

Analfabeto 278 22,2 16,7 16,7 16,7 (36)

Sin estudios 274 16,2 20,6 173 184 (277)

Estudios primarios 225 232 141 28,0 122 (311)

Secundaria 0 mas 150 139 235 32,6 15,0 (187)

ESTADO CIVIL

Soltero 28,6 12,2 184 204 20,4 (49)

Casado 22,6 20,8 18,0 257 129 (583)

Viudo 229 133 211 21,7 211 (166)

Divorciado o Separado 10,5 21,1 10,5 36,8 21,1 (19)

FORMAS DE CONVIVENCIA

Solo 26,6 174 16,5 22,0 174 (109)

En pareja 229 22,7 177 24,0 128 (384)

Pareja e hijo/s 23,0 149 18,6 29,8 137 (161)

Mayor e hijo/s 26,2 131 164 213 23,0 (61)

Otras 16,0 14,0 24,0 26,0 20,0 (100)
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Personas mayores segun el tamafio que consideran mas apropiado para una residencia

TABLA 3.47.

de mayores y segun variables sociodemograficas. Hombres. (Continuacion)

Grandes Medianas Pequefias Mini No sabe (N)

residencias

DIFICULTAD PARA AHORRAR

Mucha dificultad 27,0 215 17,2 22,3 12,1 (256)

Bastante dificultad 22,6 179 188 244 16,2 (234)

Poca o ninguna dificultad 20,1 16,9 195 272 16,3 (313)

ESTADO DE SALUD SUBJETIVO

Bueno o muy bueno 215 178 191 26,2 155 (466)

Regular 26,0 21,0 16,4 22,8 13,9 (281)

Malo o muy malo 18,8 159 217 24,6 18,8 (69)

BARRERAS ARQUITECTONICAS

En altura, sin ascensor y escaleras

en mal estado 297 21,6 135 16,2 18,9 (37)

En altura, sin ascensor y escaleras

en buen estado 212 192 192 26,9 135 (104)

Tiene ascensor 0 no lo necesita 22,6 18,3 185 258 148 (601)

DISPONIBILIDAD DE TELEFONO

Fijo 239 17,8 16,2 249 17,0 (493)

Moévil 255 17,6 235 21,6 11,8 (51)

Fijo y movil 16,1 21,0 22,0 30,7 10,2 (205)

No tiene 324 19,1 20,6 838 19,1 (68)

AUTONOMIA PERSONAL

No necesita ayuda 233 18,0 19,0 25,0 146 (683)

Dependiente 20,0 20,0 15,0 325 125 (40)

Discapacitado 213 16,3 175 213 238 (80)

TABLA 3.48.
Personas mayores segun el tamafio que consideran mas apropiado para una residencia
de mayores y segun variables sociodemograficas. Mujeres
Grandes Medianas Pequefias Mini No sabe (N)

residencias

Total 19,3 14,8 173 26,1 225 (1081)

EDAD

65 a 74 afos 205 14,6 185 285 17,9 (615)

75 a 84 afios 18,3 15,7 149 240 27,2 (383)

85 0 mas 15,7 12,0 193 18,1 349 (83)

HABITAT

Rural 217 178 14,7 18,6 271 (129)

Rural intermedio 219 9,0 135 29,8 258 (178)

Urbano 18,3 15,6 18,6 26,5 209 (774)

NIVEL DE ESTUDIOS

Analfabeta 311 149 149 16,2 230 (74)

Sin estudios 20,8 16,1 16,3 214 254 (355)

Estudios primarios 19,7 153 164 26,6 22,1 (458)

Secundaria 0 mas 9,6 nz2 219 388 185 (178)




Personas mayores segun el tamafio que consideran méas apropiado para una residencia

TABLA 3.48.

de mayores y segun variables sociodemograficas. Mujeres. (Continuacion)

Grandes Medianas Pequefias Mini No sabe (N)
residencias

ESTADO CIVIL
Soltera 17,9 214 12,5 26,8 21,4 (56)
Casada 18,6 137 179 259 239 (452)
Viuda 202 152 17,0 252 224 (540)
Divorciada o Separada 16,1 129 194 452 6,5 (31)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Sola 19,7 159 213 238 194 (320)
En pareja 182 153 185 259 22,0 (313)
Pareja e hijo/s 20,8 11,3 16,0 245 274 (106)
Mayor e hijo/s 20,2 154 12,0 29,3 231 (208)
Otras 19,2 131 146 277 254 (130)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 253 143 140 21,6 247 (356)
Bastante dificultad 16,7 139 19,8 279 21,7 (323)
Poca o ninguna dificultad 159 164 185 29,8 193 (383)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 184 151 17,7 284 204 (457)
Regular 19,0 155 171 26,0 225 (427)
Malo o0 muy malo 224 128 16,8 20,9 27,0 (196)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 219 192 20,5 233 151 (73)
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado 18,6 144 20,3 220 246 (s
Tiene ascensor o no lo necesita 19,8 141 16,5 26,6 23,0 (788)
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
Fijo 20,8 14,4 17,0 22,7 252 (731)
Movil 1.8 17,6 137 255 314 (51)
Fijo y movil 16,4 16,0 19,7 36,2 n7 (213)
No tiene 18,6 14,0 16,3 30,2 209 (86)
AUTONOMIA PERSONAL
No necesita ayuda 20,0 16,1 16,9 275 195 (764)
Dependiente 228 14 139 19,0 329 (79)
Discapacitado 155 19 199 239 28,8 (226)

Los mayores creen que la solucion a sus problemas debe proceder de una articulacion de la actuacion de los dos gran-
des agentes de bienestar, el Estado y las familias (Tabla 3.49). Los mayores no eluden la contestacion, tienen una opi-
nién firme y las dos terceras partes creen en la colaboracion de ambos. La opcion que prefieren por encima de las demas
es que las familias estén a cargo de la atencion pero con la ayuda de los servicios de la administracion; no obstante, si
uno de los dos agentes tuviera que hacerse cargo en exclusiva prefieren que sea la administracion (21,0%) antes que
las familias (10,4%). Abundando en la colaboracion de la familia, se pregunto por el apoyo que en la actualidad prestan
los hijos en comparacién con situaciones anteriores. Los mayores se inclinan a pensar que la atencion es ahora peor, aun-
que una buena parte de ellos se refugian en la falta de respuesta o en soluciones intermedias, como que las circunstan-
cias han cambiado mucho y no es posible comparar (Tabla 3.50). Incluso con la presencia de esas opciones de refugio,
unos cuatro de cada diez mayores afirman que los hijos atienden a sus padres mayores peor ahora que antes, por tan

s6lo un 6,8% que afirman que la atencién es mejor ahora.

3. DEPENDENCIA, SALUD Y CUIDADOS
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TABLA 3.49.

Opinion de los mayores sobre la responsabilidad
en la atencion a la dependencia

%
Hacerse cargo de todo o casi todo el cuidado, mediante servicios 21,0
La administracion publica deberia ser el principal responsable 298
Aunque las familias estén a cargo de los cuidados, la administracion... 381
Son las familias quienes deben estar a cargo de todo o casi 10,4
NS/NC 6
(N) (1.898)

TABLA 3.50.

Opinién de los mayores sobre el cuidado de los hijos
en relacion con generaciones anteriores

%
Mejor que antes 6,8
Igual 289
Peor que antes 414
Las circunstancias han cambiado mucho y no se puede comparar 16,4
NS/NC 6,4
(N) (1.898)

No se agotan aqui las posibilidades de articulacion de los servicios formales e informales en la atencion de los mayores,
porque aungue es cierto que en Espafia los servicios estan todavia poco difundidos, que la mayor parte de la atencion
se realiza en el seno de las familias y que los cuidadores informales no suelen tener ayuda de los servicios formales
(IMSERSO-GFK, 2005), también lo es que el gasto publico en atencion es elevado (Lopez y Casado, 2001) y que las posi-
bilidades de colaboracion no se agotan en el cuidado directo. Por ejemplo, sabemos que buena parte de la labor de las
familias consiste en ayudar a los mayores a conocer los servicios y que en muchos casos actian como mediadores entre
el anciano y la burocracia (Schaie & Willis, 2003: 169). No obstante, todo parece indicar que aln existe una importante
tarea que realizar en nuestro pais no sélo en la extensién de su cobertura, sino en la difusion de los disponibles. En este
sentido, si todavia las familias deben seguir ejerciendo labores de mediadores, no es menos cierto que cada vez mas los
mayores son auténomos por si mismos y se presentan ante los sistemas de atencion sin compafiia y sin intermediarios.
Para favorecer esta autonomia entre los mayores y su capacidad de decision con respecto a las alternativas disponibles,
es necesario que la informacion sea sencilla, toda vez que el nivel de estudios sigue imponiendo barreras culturales al
acceso a las prestaciones.
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4. CONDICIONES MATERIALES DE VIDA

Las condiciones materiales de vida conforman el marco basico en el que tiene lugar la experiencia de los mayores, es la
referencia al mundo de la necesidad o de las condiciones necesarias. Una buena situacion econémica es el punto de des-
pegue para poder desarrollar una vida de calidad; si las necesidades materiales no estan cubiertas, buena parte de la vida
consistira en intentar sortear esas dificultades y, qué duda cabe, la posibilidad de cubrir otras necesidades de rango supe-
rior estara comprometida. En las paginas que siguen se concede una importancia fundamental a las caracteristicas de
las viviendas en las que residen los mayores; se revisa también su posicién econdémica y la jubilacion. La situacion eco-
nomica de los mayores resulta ser bastante inaprensible a través de las encuestas socioldgicas, sin embargo, el objetivo
no es tanto conocer el nivel de ingresos de los mayores, sino evaluar qué lugar ocupa esta faceta en la experiencia coti-
diana de los mayores. En la encuesta se incluyen indicadores objetivos, por ejemplo, quiénes entre los mayores ostentan
0 no la condicién de pensionistas y el volumen de los ingresos mensuales que obtienen personalmente, y también indi-
cadores subjetivos que, en ocasiones, son mas reveladores que los anteriores. Por Gltimo, la jubilacion se incluye en este
capitulo no sélo por sus connotaciones materiales, en el sentido de que la separacion de la vida laboral condiciona de
una manera muy poderosa las disponibilidades financieras y las fuentes de ingresos de todos ellos. Se incluye aqui, sobre
todo, porque para muchos mayores también es un dato objetivo, otra variable marco que define su situacion, lo que no
significa, desde luego, que existan distintas opiniones sobre ella entre los mayores o que algunos incluso no desearan
volver a trabajar, si pudieran.

4.1. Hogar y vivienda

La vivienda es para todas las personas un bien de primer orden cuyo significado excede lo meramente econémico, desem-
pefia un conjunto de funciones relevantes y es el marco en el que transcurre una parte importante de nuestro tiempo
vital. En su dimensién material, la vivienda cumple un conjunto de funciones econémicas pero también interactla con
las caracteristicas fisicas de sus habitantes, erigiéndose en un entorno facilitador u obstaculizador del desarrollo de las
funciones basicas de la vida cotidiana. Pero la vivienda tiene, ademas, una dimension social e incluso simbolica como
espacio de sociabilidad actual o pasada o como emblema de la continuidad entre lo que se es y lo que se ha sido, que
refuerza extraordinariamente su valor.

Desde el punto de vista econdmico, la vivienda puede ser una pesada carga econdmica si no se tiene en propiedad o,
todo lo contrario, la liberacién de una parte importante del presupuesto que se puede invertir en sufragar otras necesi-
dades. No tener que afrontar estos gastos proporciona también un importante sentimiento de seguridad. En la medida
en que esa seguridad ha sido ganada, la propiedad puede traducirse también en un simbolo de éxito o de logro (Pérez
Ortiz, 2003) que se refuerza con la constatacion de que este bien de primera necesidad constituye también la principal
inversion de la mayoria de las familias. En los mayores esta dimensién econémica aun queda reforzada por la institucion
de la herencia, para la mayoria de ellos la vivienda es su Unica o principal propiedad, la parte fundamental de un patri-
monio que han ido constituyendo a lo largo de sus vidas con la finalidad de transmitirlo a sus descendientes. Este lega-
do es, en ocasiones, una fuente que da sentido a sus vidas, aunque parte de las herencias hayan perdido su funcionali-
dad como consecuencia del aumento de la esperanza de vida, en el sentido de que el patrimonio que se transmite lo hace
cuando los hijos ya han superado los momentos mas dificiles de su establecimiento como personas independientes, o
incluso salta una generacion y se transmite directamente a los nietos (Renard, 2001). Esta dimension transmisible de las
viviendas puede ser también una fuente de conflictos, reales o temidos, para los mayores que pueden acabar aprisiona-
dos en un patrimonio, quiza valioso, pero no siempre apropiado, por no entorpecer las relaciones con los hijos.

Las dimensiones materiales de la vivienda aluden también a su adaptacion a las condiciones fisicas de sus habitantes. En
la vejez este aspecto es de especial interés por la posibilidad de que aparezcan limitaciones fisicas y porque la mayoria
de las veces los mayores adquirieron sus viviendas afios atras, en las fases de expansion de sus familias. En términos
ideales, las viviendas deberian mantener una “relacion dinamica” con sus ocupantes, es decir, deberian responder a las
situaciones cambiantes en funcion del ciclo de vida individual o familiar (Valenzuela, 1994: 1647; Trilla, 2001: 36). En la
préctica, esa condicion rara vez se cumple y, la alternativa, la busqueda de hogares mas apropiados a medida que las
condiciones de los usuarios van cambiando, tampoco. No al menos en la sociedad espafiola que se caracteriza por una
movilidad residencial muy escasa, menor aun entre los mas mayores (Puga, 2003). La importancia de los factores con-
textuales en la génesis y la evolucion de la dependencia deberia inducir a prestar mas atencion a este tipo de factores
(Montorio y Losada, 2004).
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La vivienda es también un hogar y, como tal, un lugar de sociabilidad. En primer lugar, la vivienda condiciona las rela-
ciones con el entorno, asi la posesion de la vivienda en los mayores se transforma en independencia con respecto a sus
familias (Pérez Diaz, Chulia y Valiente, 1998: 75) y en seguridad frente a los otros en sentido amplio, frente al mundo
que les rodea que, a menudo, consideran hostil 0 amenazador (Rojo y Fernandez-Mayoralas, 2002: 164). Pero también
condiciona las relaciones de media distancia con el entorno de vida habitual, el barrio o el municipio de residencia.
Ademas, el hogar es el escenario de las relaciones familiares, actuales y pasadas, y de la sociabilidad mas préxima, la
que pertenece al circulo més intimo. Precisamente las transformaciones de la familia y el auge de la intimidad han pro-
ducido en tiempos recientes una revalorizacion del espacio doméstico por ser el marco en el que se despliega la inti-
midad y las relaciones puras. Para los mayores la vivienda puede ser el techo bajo el que reunir a los familiares de las
generaciones mas jovenes, los hijos y los nietos (Attias-Donfut y Segalene, 2001: 22), y como tal cobra una importan-
cia singular en acontecimientos destacados como las fiestas familiares. Pero ademas, en la vejez la vivienda cobra una
importancia singular como consecuencia de la pérdida de otros lugares de referencia (el lugar de trabajo, fundamen-
talmente) y por la restriccion del espacio vital que puede seguir a la aparicion de las primeras limitaciones fisicas.
Caradec (2001: 78) habla de repliegue sobre el &mbito doméstico en alusion a un proceso que suele observarse en los
mas ancianos y que consiste basicamente en la reduccion de las salidas al exterior y de las distancias que recorren en
cada una de ellas. Es, de hecho, una concentracion del espacio de sociabilidad alrededor del espacio doméstico que no
es equivalente a las situaciones de confinamiento en las que viven algunos mayores (Iglesias, 2001). En cualquier caso,
la reduccion del espacio vital, sea éste un efecto de la edad o un efecto de contagio de la revitalizacion del espacio
doméstico que ejemplifican sobre todo las generaciones méas jovenes, incrementa el valor de la vivienda. La vivienda
tiene, por fin, una dimension simbdlica como continente de la memoria y los recuerdos e, incluso, las cosas, las pose-
siones. Esa vivienda es el lugar en el que se han desarrollado las experiencias y emociones que han moldeado buena
parte de sus vidas. En este sentido, la vivienda constituye también un simbolo identitario porque representa a una per-
sona en su continuidad (Caradec, 2001: 79), es el vinculo de unidn entre lo que se ha sido y lo que se es, en definitiva,
el escenario de la historia personal. La actuacion simultanea de estos factores explica, sin duda, el elevado grado de
satisfaccion que los mayores expresan con respecto a sus viviendas (Tabla 4.1). Apenas unos cuatro de cada cien
mayores se muestran claramente insatisfechos con sus viviendas, una proporcion que puede llegar como méaximo al
11,2% sin incluimos la categoria de “regular”.

TABLA 4.1.
Grado de satisfaccion con la vivienda
1 Grado de satisfaccion %
Muy satisfecho 272
Satisfecho 61,0
Regular 71
Insatisfecho 37
Muy insatisfecho A4
NS/NC 5
(N) (1.801)
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4.1.1. Caracteristicas de las viviendas
1

D
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En la ECVM-04 se investigan también las caracteristicas fisicas de los hogares, pero de una forma indirecta, preguntan-
do también por el grado de satisfaccion ante un conjunto amplio de condiciones: desde el estado de conservacion de la
vivienda y del edificio del que forma parte o el tamafio de la vivienda, a un conjunto de condiciones ambientales como
la luminosidad, la temperatura y la humedad y la existencia de ruidos interiores o en el exterior y otras caracteristicas
mas precisas y mas orientadas a la posibilidad de que existan limitaciones fisicas o sean necesarios elementos técnicos
como una silla de ruedas para salvar esas dificultades, se trata de las condiciones en las que se encuentran las escaleras
y la amplitud de pasillos y puertas. Una vez mas, el grado de satisfaccion con la mayoria de los aspectos es muy eleva-
do entre los mayores (Tablas 4.2, 4.3, 4.4y 4.5). Lo es con la luminosidad de la vivienda, con su tamafio, con el esta-



do de conservacion y con la amplitud de los pasillos y puertas. Los aspectos que reciben menos adhesiones son la tem-
peratura, las condiciones de las escaleras y los ruidos. La valoracion de forma independiente de cada una de las carac-
teristicas estd muy relacionada con el grado de satisfaccion general con la vivienda, salvo en los casos de las tres Ulti-
mas condiciones sefialadas, lo que podria significar que esas condiciones menos favorables no intervienen en la satis-
faccion que los mayores obtienen de sus hogares. En los ruidos y las condiciones de las escaleras es bastante l6gico, en
la medida en que pueden considerarse elementos externos al hogar, los ruidos se producen fuera aunque repercutan en
el interior, y las escaleras no forman parte de los limites estrictos de la vivienda, es menos légico con respecto a la tem-
peratura, pero es probable que los mayores lo consideren un elemento secundario o que su calidad menos satisfactoria
no sea capaz de anular el bienestar que producen otros elementos fisicos 0 mas aun de caracter patrimonial o simboli-
co, que no se han medido en la encuesta.

El sexo y la edad por si mismos no modifican la evaluacidn de estas caracteristicas, si o hace el nivel de estudios, par-
ticularmente las mujeres analfabetas y sin estudios estdn menos satisfechas con aspectos como la temperatura, el esta-
do de conservacion de la vivienda y el edificio. El estado civil revela la situacién mas vulnerable con respecto al aloja-
miento de los divorciados, especialmente los varones, y de las mujeres solteras. Las formas de convivencia, sin embar-
go, no producen efectos significativos. Las dificultades econdmicas y el estado de salud subjetivo son significativas
especialmente para las mujeres, que estan menos satisfechas con casi todos los items. La gran variable, no obstante, es
la presencia de barreras arquitectonicas, las viviendas que tienen obstéaculos para comunicarse con el exterior son tam-
bién las mas deterioradas o que presentan mas problemas de otros 6rdenes. Las mujeres dependientes estan menos
satisfechas con casi todo, pero especialmente con las escaleras; los varones dependientes se quejan del ruido exterior
y también de las escaleras; entre las mujeres el grado de satisfaccion con todas estas caracteristicas también empieza
a reducirse con la discapacidad, quiza porque es el momento del ajuste a las condiciones fisicas de la vivienda, porque
aunque este sea un proceso continuo, las mayores dificultades empiezan a precisamente en este momento, cuando
aparecen las primeras limitaciones fisicas. Entre las mujeres, las limitaciones fisicas intervienen antes que en los varo-
nes, muy probablemente por la orientacion de las mujeres hacia el &mbito doméstico; los varones hacen una parte mas
importante de su vida en el exterior y, como hemos visto mas atras, la pérdida de autonomia funcional tarda mas tiem-
po en dificultar su vida extradoméstica. Schaie & Willis (2003: 212) sefialan que, en ocasiones, para los hombres el
hogar se convierte en un medio hostil, sobre todo cuando enviudan y fundamentalmente por sus dificultades para
desempeniar las tareas domésticas. Sin embargo, es facil llevar un poco mas lejos su razonamiento y considerar que si
en las costumbres, incluso fisicas o corporales de las mujeres, las viviendas desempefian un lugar central, que son ellas
basicamente las que han ido molde&ndolo a la medida de sus gustos y sus necesidades; para los varones la situacion
puede ser bastante diferente. En primer lugar, los hombres durante toda su vida han pasado menos tiempo en ella (Rojo
y Fernandez-Mayoralas, 2002: 14), ademas, tras la jubilacién pueden considerar que el hogar es el territorio de las muje-
res (Moragas, 2001: 87), permanecer en él es hacerlo bajo la autoridad de las mujeres y, por tanto, un medio menos
familiar y menos natural para ellos.

TABLA 4.2.
Grado de satisfaccion de los mayores con distintas caracteristicas de sus viviendas

(N=1.801) Muy Bastante Regular Poco Nada NS/NC
satisfecho

El estado de conservacion de la vivienda 328 541 8.2 3,6 9 3
El estado de conservacion del edificio 30,5 544 8,7 35 14 1,6
El tamafio 39,3 50,5 6,2 34 6 1
La anchura y pasillos de las puertas 329 571 58 2,7 8 7
La luz natural 38,0 56,1 37 18 2 2
La temperatura y la humedad 31,1 49,3 10,4 74 14 3
Las escaleras 259 514 6,2 55 30 81
Los ruidos del exterior o interior 278 42,6 12,7 15 52 1
Grado de satisfaccion general con la vivienda 27,2 61,0 71 37 4 5
N=1.801
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TABLA 4.3.

Grado de satisfaccion de los mayores con distintas caracteristicas de sus viviendas
segun variables sociodemogréaficas. Ambos sexos

Tamafio | Temperatura| Ruido Conserv. Conserv. | Pasillosy | Escaleras Luz (N)
vivienda edificio puertas
Total 89,8 80,5 70,4 87,0 84,8 90,0 77,2 94,1 |(1801)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 925 729 729 822 785 925 67,3 925 | (107)
Sin estudios 87,0 754 68,2 838 81,9 878 729 930 | (598)
Estudios primarios 90,9 82,6 70,6 874 85,0 89,6 78,7 944 | (729)
Secundaria 0 mas 91,6 87,0 732 925 90,5 939 853 96,3 | (347)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 923 76,9 721 798 779 837 70,2 923 | (104)
Casado/a 0 en pareja 91,3 825 70,9 90,0 87,7 914 78,7 950 |(1001)
Viudo/a 878 785 69,7 84,4 825 89,0 76,3 935 | (646)
Div./ Separado/a 81,3 729 66,7 729 70,8 854 75,0 875 (48)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 86,9 758 716 823 80,0 87,6 737 928 | (429)
Pareja 921 834 714 91,0 88,7 91,1 79,2 950 | (697)
Pareja e hijo/s 89,5 79,8 68,9 86,5 839 91,8 76,4 951 | (267)
Mayor e hijo/s 89,2 81,8 714 86,6 84,4 92,6 81,0 952 | (269)
Otras 88,0 789 61,7 82,0 82,7 82,0 722 90,2 | (133)
QE DIFICULTAD PARA AHORRAR
= Mucha dificultad 84,7 723 675 793 79,6 86,2 72,0 926 | (593)
§ Bastante dificultad 932 84,8 714 90,5 86,0 932 80,1 955 | (528)
2 Poca o0 ninguna dificultad 91,2 837 72,0 90,6 884 904 79,0 943 | (649)
§ ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
S Bueno o muy bueno 924 85,6 74,7 90,5 88,2 921 80,5 948 | (884)
.§ Regular 88,6 783 68,1 85,6 829 89,8 775 936 | (667)
i Malo o muy malo 835 67,7 61,3 778 778 827 64,5 931 | (248)
§ BARRERAS ARQUITECTONICAS
; En altura, sin ascensor
-~ y escaleras en mal estado 81,8 62,7 473 68,2 60,9 69,1 355 836 | (10)
fz': En altura, sin ascensor
; y escaleras en buen estado 88,3 76,6 67,6 90,1 86,0 91,0 77,0 964 | (222)
'-; Tiene ascensor 0 no lo necesita 90,6 82,6 72,8 87,8 86,6 91,4 80,7 94,7 |(1389)
N NS/NC 90,0 775 68,8 888 8338 91,3 75,0 925 (80)
§ AUTONOMIA FUNCIONAL
< No necesita ayuda 90,1 82,6 72,6 88,8 87,3 91,2 80,3 951 |(1381)
u Dependiente 89,1 76,4 573 873 80,0 85,5 59,1 882 | (10
= Discapacitado 88,4 715 65,5 77,1 743 85,2 69,4 915 | (284)
S
=
2
S TABLA 4.4.
% Grado de satisfaccion de los mayores con distintas caracteristicas de sus viviendas
< segun variables sociodemograficas. Hombres

150 Tamafio | Temperatura| Ruido Conserv. Conserv. | Pasillosy | Escaleras Luz (N)
vivienda edificio puertas

Total 91,0 834 70,7 90,8 88,3 92,6 815 951 | (779)
NIVEL DE ESTUDIOS

Analfabeto 909 72,7 78,8 939 879 97,0 66,7 97,0 (33)
Sin estudios 90,6 783 67,8 873 839 90,3 794 94,0 | (267)
Estudios primarios 91,2 85,8 69,6 90,9 88,9 92,6 82,1 949 | (296)
Secundaria 0 mas 91,0 89,8 75,7 94,9 9338 94,9 86,4 9,6 | (177)



Grado de satisfaccion de los mayores con distintas caracteristicas de sus viviendas

TABLA 4.4.

segun variables sociodemogréaficas. Hombres. (Continuacion)

Tamafio | Temperatura| Ruido Conserv. Conserv. | Pasillosy | Escaleras Luz (N)
vivienda edificio puertas
ESTADO CIVIL
Soltero 959 837 755 755 81,6 878 77,6 959 (49)
Casado o en pareja 91,7 83,8 70,0 91,9 89,8 924 81,3 954 | (567)
Viudo 88,3 834 71,0 931 86,2 95,2 8238 945 | (145)
Div./ Separado 778 722 778 778 778 889 889 889 (18)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo 853 76,1 70,6 89,0 81,7 92,7 789 936 | (109)
Pareja 924 849 69,0 924 90,1 91,7 81,0 956 | (384)
Pareja e hijo/s 90,7 814 72,7 90,1 882 944 814 957 | (161)
Mayor e hijo/s 934 951 787 90,2 86,9 96,7 91,8 96,7 (61)
Otras 90,3 823 67,7 855 90,3 88,7 79,0 91,9 (62)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 884 76,3 68,3 85,5 84,7 90,0 771 948 | (249)
Bastante dificultad 924 857 68,8 938 89,7 94,2 835 951 | (224)
Poca o ninguna dificultad 91,8 87,0 74,0 925 90,1 93,2 83,2 955 | (292
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 924 86,0 733 92,0 88,9 924 82,0 94,4 | (449)
Regular 90,6 80,8 675 89,8 86,8 93,6 819 96,2 | (265)
Malo o muy malo 82,8 76,6 65,6 859 90,6 89,1 76,6 953 (64)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 83,8 70,3 51,4 784 730 784 459 83,8 (37)
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado 88,5 76,9 71,2 96,2 93,3 94,2 79,8 98,1 | (104)
Tiene ascensor o no lo necesita 91,8 85,5 71,7 90,3 88,2 93,0 84,2 953 | (601)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 90,2 83,9 72,6 91,0 88,5 92,6 835 957 | (653)
Dependiente 974 842 52,6 89,5 92,1 921 632 89,5 (38)
Discapacitado 932 797 635 878 824 90,5 73,0 94,6 (74)
TABLA 4.5.
Grado de satisfaccion de los mayores con distintas caracteristicas de sus viviendas
segun variables sociodemograficas. Mujeres
Tamafio | Temperatura| Ruido Conserv. Conserv. | Pasillosy | Escaleras Luz (N)
vivienda edificio puertas
Total 88,8 782 70,2 84,1 822 88,0 74,0 933 |(1022)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 932 730 70,3 770 743 90,5 67,6 90,5 (74)
Sin estudios 84,0 731 68,6 81,0 804 858 67,7 921 | (331)
Estudios primarios 90,8 804 714 85,0 824 875 764 940 | (433)
Secundaria 0 mas 924 84,1 70,6 90,0 871 929 84,1 959 | (170)
ESTADO CIVIL
Soltera 89,1 70,9 69,1 83,6 745 80,0 63,6 89,1 (55)
Casada o en pareja 90,8 80,9 721 87,6 85,0 90,1 753 945 | (434)
Viuda 87,6 770 69,3 81,8 814 872 745 932 | (501)
Div./ Separada 833 733 60,0 70,0 66,7 833 66,7 86,7 (30)
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TABLA 4.5.

Grado de satisfaccion de los mayores con distintas caracteristicas de sus viviendas
segun variables sociodemograficas. Mujeres. (Continuacion)

Tamafio | Temperatura| Ruido Conserv. Conserv. | Pasillosy | Escaleras Luz (N)
vivienda edificio puertas

FORMAS DE CONVIVENCIA
Sola 875 756 719 80,0 794 85,9 719 925 | (320)
Pareja 91,7 815 744 89,1 86,9 904 77,0 942 | (313)
Pareja e hijo/s 877 774 632 81,1 774 87,7 68,9 943 | (106)
Mayor e hijo/s 88,0 779 69,2 85,6 837 91,3 779 94,7 | (208)
Otras 859 76,1 56,3 789 76,1 76,1 66,2 88,7 (711)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 82,0 69,5 66,9 747 759 834 68,3 910 | (344)
Bastante dificultad 93,8 84,2 734 882 832 924 776 957 | (304)
Poca o ninguna dificultad 90,8 81,0 70,3 89,1 87,1 88,2 75,6 933 | (357)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 924 853 76,1 89,0 87,6 91,7 79,1 952 | (435)
Regular 873 76,6 68,4 828 80,3 873 74,6 918 | (402)
Malo o muy malo 83,7 64,7 59,8 75,0 734 80,4 60,3 924 | (184)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 80,8 58,9 45,2 63,0 54,8 64,4 30,1 83,6 (73)
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado 88,1 76,3 64,4 84,7 79,7 88,1 74,6 949 (18)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 89,7 80,5 73,6 85,9 85,4 90,1 78,0 94,2 | (788)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 90,0 815 725 87,0 86,3 89,8 775 946 | (728)
Dependiente 84,7 72,2 59,7 86,1 73,6 819 56,9 875 (72)
Discapacitado 86,7 68,6 66,2 733 714 833 68,1 905 | (210

La encuesta de condiciones de vida también incluye un indicador que trata de medir el grado en que los mayores conside-
ran que sus viviendas estan adaptadas a sus necesidades. En realidad es un indicador mixto, por un lado se trata de que los
mayores valoren sus viviendas en el marco preciso de sus posibilidades, es pedirles que vuelvan a calificar sus viviendas no
ya en términos generales, sino en un marco algo mas restringido, el de sus propias necesidades y se les pide ademas que
valoren si la realizacion de ciertos “arreglos” podrian mejorar la adaptacion entre las caracteristicas de las viviendas y las
suyas. Por otro lado es un indicador econdémico, en la medida en que algunas personas pueden valorar que las viviendas
necesitan arreglos, pero que no tienen posibilidades de llevarlos a cabo. La mayoria (78,7%) considera que su vivienda res-
ponde a sus necesidades y no necesita ningun tipo de reparacion o cambio, pero uno de cada nueve mayores estima que
su vivienda necesita arreglos y no puede hacerlos (Tabla 4.6). Obviamente, esta falta de adaptacion de la vivienda a las
necesidades de sus ocupantes y la imposibilidad de realizar las reparaciones necesarias repercuten en el grado de satisfac-
cién con la vivienda. Entre los que consideran que sus hogares responden a sus necesidades y que no requieren ningun tipo
de adaptacion tan s6lo seis de cada cien muestran algin grado de insatisfaccion con sus viviendas, entre los que van a
emprender las mejoras, la proporcion asciende ya al 16,7% y entre quienes no pueden realizarlos, casi a la mitad. La infor-
macion que proporcionan los dos indicadores es consistente y nos dice que, aunque en términos generales, los mayores
estan altamente conformes con las condiciones de sus domicilios, existe una minoria significativa de personas que recono-
cen la existencia de barreras de cierta consideracion en ellos, que no pueden asumirlas; estas personas constituyen basica-
mente la minoria de insatisfechos con sus viviendas (Tabla 4.7). No obstante, a la inversa, el indicador confirma que la
vivienda tiene otros valores mas alla de sus caracteristicas fisicas y de su adaptabilidad, ya que incluso para quienes reco-
nocen la inadaptacion de algunos elementos y no son capaces de poner remedio a la situacion, ain méas de la mitad siguen
expresando un elevado grado de satisfaccion con el lugar en el que viven. Las viviendas mejor adaptadas a las necesidades
de los mayores son las de las personas con estudios secundarios y las peor adaptadas, las de las mujeres analfabetas o sin
estudios, las de los solteros de ambos sexos, los que presentan otras formas de convivencia, las mujeres con dificultades
econdmicas o con mala salud y las de las dependientes y discapacitadas y, sobre todo, naturalmente, las personas que viven
en viviendas con barreras arquitecténicas (Tablas 4.8, 4.9 y 4.10).

LA ESTRUCTURA SOCIAL DE LA VEJEZ EN ESPANA / Nuevas y viejas formas de envejecer

1

a1
N



TABLA 4.6.

Valoracion de los mayores sobre si sus viviendas estan
suficientemente adaptadas a sus necesidades

%

Si

No, necesita arreglos y se van a hacer

No, necesita arreglos, pero no puedo realizarlos

No sabe

(N)

787
73
13
27
(1.801)

TABLA 4.7.

Grado de satisfaccion general con las viviendas segun valoracion sobre si sus viviendas
estan suficientemente adaptadas a sus necesidades

Grado de Si No, necesita No, necesita No sabe Total
satisfaccion arreglos y se | arreglos, pero
van a hacer no puede
realizarlos
Muy satisfecho 30,7 182 10,8 18,8 27,2
Satisfecho 62,6 652 451 708 61,0
Regular 48 10,6 211 6,3 71
Insatisfecho 13 6,1 19,6 21 3,7
Muy insatisfecho 1 0 25 21 4
NS/NC 5 0 10 0 5
(N) (1417) (132) (204) (48) (1.801)
TABLA 4.8.
Necesidad de arreglos en la vivienda seguin variables sociodemograficas. Ambos sexos
No Necesita arreglos y ... No (N)
necesita Vaa No puede sabe
arreglos hacerlos hacerlos
Total 787 73 13 27 (1801)
EDAD
De 65 a 74 afios 78,6 6,8 12,0 2,6 (1042)
De 75 a 84 afios 772 84 1,0 34 (619)
85 0 mas afos 85,7 6,4 79 00 (140)
HABITAT
Rural 832 61 93 14 (214)
Rural intermedio 774 94 10,6 2,6 (310)
Urbano 782 70 18 29 (1277)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 748 5,6 159 3,7 (107)
Sin estudios 73,6 10,2 14,0 2,2 (598)
Estudios primarios 79,3 6,4 115 2,7 (729)
Secundaria 0 mas 88,2 4,6 43 29 (347)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 71,2 87 154 48 (104)
Viudo/a 78,0 74 18 28 (646)
Divorciado/a o Separado/a 771 6,3 16,7 0,0 (48)
Casado/a o en pareja 799 72 104 25 (1001)
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TABLA 4.8.

Necesidad de arreglos en la vivienda segun variables sociodemograficas.
Ambos sexos. (Continuacion)

No Necesita arreglos y... No (N)

necesita Vaa No puede sabe

arreglos hacerlos hacerlos
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 76,5 72 133 3,0 (429)
Pareja 80,9 70 9,3 2,7 (697)
Pareja e hijo/s 715 79 124 2,2 (267)
Mayor e hijo/s 81,4 6,7 97 22 (269)
Otras 70,7 98 16,5 3,0 (133)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 732 6,6 175 2,7 (593)
Bastante dificultad 83,3 6,1 85 21 (528)
Poca o0 ninguna dificultad 80,3 85 8,0 3,2 (649)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 82,6 6,0 8,1 33 (884)
Regular 78,0 84 12,1 15 (667)
Malo o muy malo 66,5 93 20,6 3,6 (248)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA Y EL EXTERIOR
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 59,1 91 30,9 09 (110)
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado 76,6 95 95 45 (222)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 80,9 6,8 9,9 24 (1389)
NS/NC 725 8,8 15,0 3,8 (80)
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
Fijo 76,9 8,0 12,3 28 (175)
Movil 70,7 8,5 195 12 (82)
Fijo y movil 86,6 50 6,0 25 (402)
No tiene 754 7.7 141 2.8 (142)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 81,1 6,7 93 29 (1381)
Dependiente 69,1 136 155 18 (1n0)
Discapacitado 70,8 74 20,1 18 (284)

TABLA 4.9.
Necesidad de arreglos en la vivienda segun variables sociodemograficas. Hombres
No Necesita arreglos ... No (N)

necesita Vaa No puede sabe

arreglos hacerlos hacerlos
Total 82,0 78 8,0 2,2 (779)
EDAD
De 65 a 74 afios 81,3 75 93 2,0 (454)
De 75 a 84 afios 81,8 8,7 64 30 (264)
85 0 mas afios 88,5 6,6 49 0,0 (61)
HABITAT
Rural 82,6 6,5 76 33 (92)
Rural intermedio 76,2 12,6 91 2,1 (143)
Urbano 83,5 6,8 77 20 (544)




Necesidad de arreglos en la vivienda segln variables sociodemograficas.
Hombres. (Continuacion)

TABLA 4.9.

No Necesita arreglos y... No (N)

necesita Vaa No puede sabe

arreglos hacerlos hacerlos
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 87,9 30 6,1 30 (33)
Sin estudios 753 12,0 10,9 19 (267)
Estudios primarios 834 6,8 84 14 (296)
Secundaria 0 mas 89,3 4,0 34 34 (277)
ESTADO CIVIL
Soltero 714 12,2 12,2 41 (49)
Viudo 855 9,0 41 14 (145)
Divorciado o Separado 778 11 111 0,0 (18)
Casado o en pareja 822 71 85 2,3 (567)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo 81,7 9,2 73 18 (109)
Pareja 82,0 70 81 29 (384)
Pareja e hijo/s 82,6 75 87 12 (161)
Mayor e hijo/s 90,2 8,2 1,6 0,0 (61)
Otras 742 n3 13 32 (62)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 79,5 6,0 124 2,0 (249)
Bastante dificultad 875 49 58 18 (224)
Poca o ninguna dificultad 798 1,6 58 2,7 (292)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 82,4 7,6 71 29 (449)
Regular 819 91 79 11 (265)
Malo o muy malo 79,7 47 141 1,6 (64)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA Y EL EXTERIOR
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 62,2 135 243 00 (37)
En altura, sin ascensor y
escaleras en buen estado 82,7 6,7 6,7 38 (104)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 82,7 78 75 2,0 (601)
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
Fijo 81,3 82 82 23 (476)
Movil 75,6 89 15,6 00 (45)
Fijo y movil 86,8 56 56 20 (197
No tiene 77,0 n5 82 33 (61)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 83,2 70 74 25 (653)
Dependiente 789 13,2 79 0,0 (38)
Discapacitado 75,7 95 149 00 (74)

TABLA 4.10.
Necesidad de arreglos en la vivienda segun variables sociodemograficas. Mujeres
No Necesita arreglos y... No (N)

necesita Va a No puede sabe

arreglos hacerlos hacerlos
Total 76,1 6,9 13,9 3,0 (1022)
EDAD
De 65 a 74 afios 76,5 6,3 141 31 (588)
De 75 a 84 afios 738 82 14,4 37 (355)
85 0 mas afios 835 6,3 10,1 0,0 (79)
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TABLA 4.10.

Necesidad de arreglos en la vivienda segun variables sociodemograficas.
Mujeres. (Continuacion)

No Necesita arreglos y... No (N)
necesita Va a No puede sabe
arreglos hacerlos hacerlos
HABITAT
Rural 83,6 57 10,7 0,0 (122)
Rural intermedio 784 6,6 12,0 3,0 (167)
Urbano 744 72 149 35 (733)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 68,9 6,8 20,3 41 (74)
Sin estudios 722 8,38 16,6 24 (331)
Estudios primarios 76,4 6,2 13,6 37 (433)
Secundaria 0 mas 871 53 53 24 (270)
NS/NC 64,3 71 28,6 0,0 (14)
ESTADO CIVIL
Soltera 70,9 55 182 55 (55)
Viuda 758 7,0 14,0 32 (501)
Divorciada o Separada 76,7 33 20,0 0,0 (30)
Casada o0 en pareja 77,0 74 129 28 (434)
FORMAS DE CONVIVENCIA
5 Sola 747 6,6 153 34 (320)
% Pareja 79,6 7,0 10,9 26 (313)
= Pareja e hijo/s 69,8 8,5 179 38 (106)
§ Mayor e hijo/s 788 6,3 12,0 29 (208)
P Otras 67,6 8,5 211 28 (71)
E DIFICULTAD PARA AHORRAR
a Mucha dificultad 68,6 7,0 21,2 32 (344)
) Bastante dificultad 80,3 69 105 23 (304)
§ Poca o ninguna dificultad 80,7 59 9.8 3,6 (357)
§ TRAYECTORIA LABORAL ANTERIOR
= Continua 794 6,4 12,2 2,1 (436)
= Discontinua 744 4,2 181 33 (215)
= No ha trabajado 741 93 13,1 34 (321)
E NS/NC 68,0 80 16,0 80 (50)
ﬂ ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
§ Bueno o muy bueno 82,8 44 9,2 3,7 (435)
= Regular 754 8,0 149 17 (402)
g Malo o muy malo 62,0 109 228 43 (184)
= BARRERAS ARQUITECTONICAS
S ENTRE LA VIVIENDA Y EL EXTERIOR
2 En altura, sin ascensor
% y escaleras en mal estado 575 6,8 342 14 (73)
g En altura, sin ascensor
o y escaleras en buen estado 71,2 1,9 1,9 51 (18)
ekt Tiene ascensor 0 no lo necesita 79,6 6,0 1,7 28 (788)
5 NS/NC 58,1 1.6 25,6 47 (43)
156 DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
Fijo 74,0 79 15,0 31 (699)
Mévil 64,9 8,1 243 2,7 (37)
Fijo y movil 86,3 44 6,3 29 (205)
No tiene 74,1 49 185 25 (81)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 79,3 6,5 1,0 33 (728)
Dependiente 639 139 194 28 (72)
Discapacitado 69,0 6,7 219 24 (210)




TABLA 4.11.
Tipo de inmueble en el que residen los mayores

Tipo de inmueble %
Vivienda baja/unifamiliar 393
En un bajo (bloque de pisos) 10,2
Edificio, pero no en un bajo 46,3
N.C. 43
(N) (1.801)

Ademas de la opinion de los mayores, en la ECYM-04 se pidi6 a los entrevistadores su propio juicio sobre la existencia de
barreras arquitectonicas para la comunicacion entre las viviendas y el exterior. Por este procedimiento se ha evaluado si los
mayores necesitan 0 no ascensor y si el edificio dispone de él y si, ain en caso de no tener ascensor, las escaleras estan en
buen estado. La mitad de los mayores entrevistados no necesita ascensor porgue residen en una vivienda unifamiliar o en la
planta baja de un bloque de pisos, sus viviendas no deberian tener entonces excesivos problemas de comunicacion con el
exterior. En efecto, el 77,1% de los mayores residen en viviendas que ocupan una planta baja o tienen ascensor, otro 4,7% no
tiene ascensor, pero esta barrera puede salvarse porque viven en una primera planta, pero las escaleras estan en buenas con-
diciones (Tabla 4.11). Para el restante 13,8% la situacion es mas compleja, 0 bien viven en una planta segunda o superior,
no tienen ascensor y las escaleras de acceso estan en malas condiciones (7,5%) o bien carecen de ascensor y las escaleras son
dificilmente accesibles a juicio de los entrevistadores. Otro 27,6% de los mayores dispone de ascensor en el edificio; para los
restantes, la posibilidad de acceder facilmente al exterior de la vivienda estd mas comprometida. La encuesta de condiciones
de vida estima esta proporcion en casi uno de cada cinco mayores (18,5%). Dentro de esta categoria pueden diferenciarse
distintos grados de impedimento en la comunicacion con el entorno de la vivienda, se han distinguido hasta tres. La maxima
dificultad recoge la situacion de aquellos que viven en una segunda planta o superior, carece de ascensor y las escaleras estan
en malas condiciones, agrupa a unos seis de cada cien mayores. El segundo grado, considera que las barreras se pueden sal-
var pero con dificultad y recoge los casos de quienes viven en altura (segunda planta o superior), no tienen ascensor, pero las
escaleras presentan un buen estado de conservacion, esta categoria comprende a unos ocho de cada cien mayores. Por fin,
otros cinco de cada cien residen en domicilios con barreras salvables, es decir, viven en una primera planta, no tienen ascen-
sor, pero las escaleras presentan un estado correcto; el que las barreras se puedan salvar no obsta para constatar su existen-
cia y su importancia puesto que aungue no impidan todo contacto con el exterior o lo dificulten s6lo en una medida limita-
da, desde luego, no la facilitan. Se constata, ademas, que la mayor parte de las personas con barreras de comunicacion entre
sus viviendas y el exterior son mujeres, residen en ciudades o municipios con mas de diez mil habitantes, tienen dificultades
econdmicas y viven solos o en pareja. También predominan entre ellos los que se encuentran en buen estado de salud, los
mas jovenes y los autébnomos, aunque la quinta parte son personas gque necesitan ayuda para desempefiar actividades ins-
trumentales de la vida diaria (Tablas 4.12 y 4.13).

No obstante, las barreras de comunicacion con el exterior no parecen ser muy significativas en la valoracion que los
mayores realizan de sus viviendas. De hecho, el grado de satisfaccion con respecto a los hogares es relativamente inde-
pendiente de las caracteristicas objetivas de la misma, y solo la presencia de barreras méaximas de comunicacion con el
exterior (no tener ascensor y tener las escaleras en mal estado) reducen el grado de satisfaccion con respecto a la vivien-
da, aunque la queja es poco sonora, apenas significa cambiar de “muy satisfecho/a” a “satisfecho/a”. También es inde-
pendiente de la disposicion de equipamientos y de si los equipamientos son o no apropiados (Tabla 4.14).

TABLA 4.12.
Barreras arquitectonicas de acceso al exterior de la vivienda

Barreras %

Méaximas: Vive en altura, no tiene ascensor

y las escaleras estan en mal estado 6,1
Dificiles de salvar: Vive en una planta segunda o superior,

no tiene ascensor, pero las escaleras estan en buen estado 7.7
Salvables: Vive en una primera planta y no tiene ascensor,

pero las escaleras estan en buen estado 47
Ninguna: Tiene ascensor o0 no lo necesita 771
NS/NC 44

(N) (1.801)
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TABLA 4.13.

Mayores que viven en hogares con barreras arquitectonicas
para comunicarse con el exterior

Méaximas Dificiles de salvar Total
(sin ascensor, (sin ascensor,
en altura 'y en altura,
con escaleras en escaleras en
mal estado) buen estado
SEXO
Hombres 33,6 46,4 40,7
Mujeres 66,4 53,6 59,3
EDAD
De 65 a 74 afios 64,5 50,7 56,9
De 75 a 84 afios 32,7 399 36,7
85 0 mas arios 27 94 6,5
HABITAT
Rural 3,6 3,6 3,6
Rural intermedio 3,6 94 6,9
Urbano 92,7 87,0 89,5
NIVEL DE ESTUDIOS
QE Analfabeto/a 6,4 58 6,0
;>% Sin estudios 373 326 34,7
S Estudios primarios 445 48,6 46,8
§ Secundaria 0 mas 1ns8 123 121
£
E ESTADO CIVIL
8 Soltero/a 64 22 41
2 Casado/a o en pareja 495 54,0 52,0
7 Viudo/a 385 416 402
§ Divorciado/a o Separado/a 55 22 37
=
é DIFICULTAD PARA AHORRAR
= Mucha dificultad 43,6 355 391
o Bastante dificultad 245 326 290
. Poca o ninguna dificultad 30,9 30,4 30,6
L
E NS/NC 9 14 12
E FORMAS DE CONVIVENCIA
° Solo/a 345 277 308
§ Pareja 30,9 37,2 344
2 Pareja e hijo/s 173 153 16,2
'5 Mayor e hijo/s 91 13,9 n7
S Otras 8,2 58 6,9
s
i ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
3 Bueno o muy bueno 427 50,0 46,8
158 Regular 42,7 34,8 38,3
Malo o muy malo 145 15,2 149
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 66,4 76,8 722
Dependiente 55 58 5,6
Discapacitado 26,4 16,7 210
NS/NC 18 7 12
(N) (110) (139) (1.801)




TABLA 4.14.

Mayores que residen en hogares con barreras arquitectonicas de comunicacion
con el exterior seguin grado de satisfaccion con la vivienda

Barreras Muy Satisfecho Regular Insatisfecho Muy
satisfecho insatisfecho

Méximas (no ascensor, mal escaleras,

planta) 709 20,0 82 0 9
Dificiles (22 planta o superior,

sin ascensor y escaleras en mal estado) 89,1 72 14 7 14
Salvables (12 planta sin ascensor

y escaleras en buen estado) 89,3 48 6,0 0 0
Ninguna (Tiene ascensor o vive

en una planta baja o vivienda unifamiliar) 89,8 6,2 31 5 A4
NS/NC 825 75 10,0 0 0

4.1.2. Equipamientos domésticos

Las condiciones fisicas de la vivienda tienen su prolongacién en los equipamientos e instalaciones de los que disponen. En
general, los hogares de los mayores estan menos equipados que los de la poblacién més joven. Las razones no son s6lo
financieras, es probable que intervengan las propias actitudes de los mayores, en una forma de pensar mas tradicional o
menos predispuesta a los cambios tecnoldgicos. Pero también es cierto que muchos aparatos incorporan barreras tecnolo-
gicas dificiles de salvar para personas con bajos niveles de instruccion, puede tratarse también de una falta de familiaridad
con los aparatos o la falta de utilidad en el marco del modo de vida que desarrollan (Caradec, 2001). Caradec ha destacado
que en los aparatos electronicos y otros que necesitan instrucciones de funcionamiento, los mayores normalmente son
ignorados y, cuando se tienen en consideracion, la imagen que se destaca de ellos es la de los déficits. La solucion de con-
cebir artefactos disefiados especificamente para los mayores también tiene sus inconvenientes porque a menudo se con-
vierten en simbolo de estatus y tienen un sentido estigmatizante, por esta razon es por la que muchos de ellos se resistiri-
an a hacer uso de dispositivos como la tele-alarma y que prefieran otros que realicen funciones similares pero no estén
marcados en funcion de la edad, tales como el teléfono movil (Caradec, 2001: 37). En este caso, sin embargo, los mayores
suelen chocar con las dificultades que implica su disefio, ya que, como es sobradamente conocido, los aparatos suelen tener
un disefio sofisticado, con un exceso de prestaciones que dificulta el uso mas elemental.

Lunt y Livingstone (1992, en Caradec, 2001) realizan una interesante sugerencia en relacion con las pautas de incorpo-
racion de nuevos equipamientos e instalaciones domésticas. Segun estos dos autores, las parejas solo suelen adquirirlos
en las fases de expansion del ciclo de vida familiar. Quiza sea posible extender esa sugerencia a una explicacion que rela-
cione la incorporacion de novedades tecnoldgicas a los hogares y el ciclo vital familiar. La propuesta seria la siguiente: si
las novedades se incorporan particularmente en las fases de expansion de las familias, esto no sucede solamente por la
llegada de los hijos, sino porque ese es el momento también en el que se estd consolidando la cultura del grupo fami-
liar. En ese sentido, los equipamientos e instalaciones desempefiarian la funcion de los artefactos en cualquier cultura,
son los elementos materiales sobre los que se sustenta o en los que se manifiesta el modo de vida del grupo. En las
siguientes fases del ciclo, los aparatos quedan plenamente integrados en el modo de vida de de los miembros més vete-
ranos. En la vejez y, especialmente cuando los hijos abandonan el hogar paterno, ya no se incorporan novedades, las Uni-
cas adquisiciones que se producen son por sustitucion de aquellos equipamientos o instalaciones que se han deteriora-
do por el uso o0 que han quedado demasiado obsoletos. En ese momento las disponibilidades financieras de los mayores
pueden ser especialmente criticas, si no disponen de recursos suficientes el equipamiento o instalacion no podra ser sus-
tituido y habra que seguir utilizando el antiguo si ello es posible. Una version mas simplificada de esta explicacion seria
simplemente que las novedades se incorporan mientras los hijos permanecen en los hogares familiares, pero esta hip6-
tesis seria equivalente a explicar Unicamente la incorporacion de esas novedades a la presencia de personas jovenes en
el hogar: primero los jévenes son los padres, luego los jovenes son los hijos y, en cualquier caso, cuando deja de haber
jovenes en la vivienda, ya no hay lugar a la instalacion de nuevos dispositivos. Bien pudiera ser, por fin, que la adquisi-
cion de equipamientos e instalaciones nuevas estuviera ligada fundamentalmente a la adquisicion de nuevas viviendas;
de hecho, se comprueba que la movilidad residencial es un marco propicio para la adquisicion de tecnologias nuevas
como el teléfono movil, las alarmas eléctricas y las camaras de video (Caradec, 2001: 74).
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En cualquier caso, parece claro que analizar los equipamientos e instalaciones de los hogares de los mayores no tiene s6lo una
dimension material o de condiciones de vida, sino una dimension social indudable, la mas visible y no la menos importante,
es la manifestacién de la relacion con el cambio tecnolégico a medida que vamos cumpliendo afios. Pero no es la Unica, la
vision de estos dispositivos como artefactos, en el sentido antropoldgico del término, permite que analizar equipamientos e
instalaciones en las viviendas de los mayores sea sindnimo de analizar modos de vida. Teniendo en cuenta este marco de ana-
lisis, la ECYM-04 constata que algunos equipamientos e instalaciones que son de uso comun entre los espafioles de otras eda-
des todavia faltan en los hogares de muchos mayores, de manera que su vida cotidiana, lo que ocurre en el &mbito de sus
hogares, tiene que ser diferente para ellos. No faltan, desde luego, los equipamientos mas elementales, la presencia del cuar-
to de bafio, el televisor, el frigorifico y la lavadora es practicamente universal, pero otros no menos habituales para otras fami-
lias, como la ducha y el teléfono fijo, faltan en casi en uno de cada diez hogares de mayores. Tres de cada diez mayores no dis-
ponen de otra tecnologia bastante habitual en los hogares espafioles, el congelador, un electrodoméstico, ademas, que resul-
ta imprescindible para la recepcién de algunos servicios de ayuda a domicilio como la preparacion anticipada de comidas o la
comida sobre ruedas. Que los mayores son sensibles a la facilidad de uso y a la utilidad de los nuevos electrodomésticos queda
probado, sin embargo, por la disposicion del microondas, un dispositivo reciente que sin embargo tiene una penetracion nota-
ble en las viviendas de los mayores, unos seis de cada diez disponen de él. El horno microondas también es una tecnologia
sensible para los mayores, es la tecnologia complementaria al congelador en los servicios de comidas. El lavavajillas, sin embar-
go, ocupa uno de los dltimos lugares en los equipamientos domésticos de los mayores, no es una tecnologia tan sencilla y
tampoco es tan sensible para los servicios dirigidos especificamente a los mayores. La penetracion de este aparato ha sido
superada por otro de introduccion mucho més reciente, el teléfono movil, del que disponen ya més de uno de cada cuatro
mayores, s6lo el 45% de los mayores dispone de un teléfono mavil sin tener uno fijo, seguramente no por sustitucion, sino
para cubrir una carencia debida a dificultades de instalacién del tendido eléctrico o similares; en la mayoria de los casos, el
movil se afiade al fijo, probablemente por motivos relacionados con las diferencias de coste de las llamadas o bien porque
tiene un uso diferenciado. La relativamente elevada penetracion de los teléfonos moviles puede explicarse también en razon
de su utilidad, aunque no siempre de su sencillez de uso. Otras tecnologias mas recientes y sofisticadas tienen un uso menos
extendido, el ordenador esta presente en uno de cada ocho hogares (12,2%) y la conexion a Internet en el 7,2% (Tabla 4.15).

Los motivos que explican la disposicion de un vehiculo en el hogar estan relacionados por la propia composicion de éste,
porque lo que se ha preguntado en la encuesta no es si los mayores disponen de un vehiculo propio, sino si hay alguno en
la vivienda; y, cuando se trata del vehiculo propio, su disposicion estd muy marcada por la edad y por el sexo, las mujeres
pertenecientes a estas generaciones rara vez han obtenido el permiso de conducir y, en cualquier caso, las condiciones para
mantener la licencia son muy restrictivas cuando la edad avanza. De todas formas, la tercera parte de los hogares en los que
residen los mayores dispone de un vehiculo. Consideracion especial merece la extension de la calefaccion, todavia hoy la
mayor parte de los mayores no dispone en su vivienda de una instalacion de calefaccion, aunque la inmensa mayoria (92,7%)
dispone de alguna suerte de dispositivo que permite elevar la temperatura siquiera de alguna habitacion de la vivienda.
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TABLA 4.15.

Equipamientos e instalaciones del hogar
Equipamientos e instalaciones %
Cuarto de bafio/aseo 99,2
Televisor 99,2
Frigorifico 98,9
Lavadora 978
Teléfono fijo 0 movil 921
Ducha 91,4
Teléfono fijo 87,6
Congelador (independiente 0 no) 69,9

160 Estufas, placas eléctricas y braseros 62,9
Microondas 59,5
Estufas sin calefaccion 48,3
Calefaccion 44,4
Coche 333
Teléfono movil (para Vd.) 269
Lavavajillas 20,2
Ordenador 122
Conexion a internet 72
(N) (1.801)




Equipamientos e instalaciones en las viviendas de los mayores segun variables sociodemogréficas.

TABLA 4.16.

Ambos sexos (1)

Lavadora | Frigorifico | Congelador | Microondas | Lavavajillas | Calefaccion | Calefaccion | TV N
0 estufas

Total 97,8 98,9 69,9 59,5 20,2 444 92,7 99,2 | 1801
EDAD
De 65 a 74 afios 98,5 98,9 71,6 65,5 22,3 46,4 931 99,3 | 1042
De 75 a 84 afios 96,6 98,7 66,6 50,4 16,2 40,7 92,9 994 | 619
85 0 mas afos 97,9 99,3 72,1 55,0 22,1 46,4 89,3 97,1 | 140
HABITAT
Rural 98,1 100,0 68,7 60,3 20,1 49,1 98,6 99,1 | 214
Rural intermedio 95,8 97,7 72,6 58,1 239 419 91,9 98,7 | 310
Urbano 98,2 99,0 69,5 59,7 193 442 919 99,3 | 1277
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 95,3 95,3 52,3 38,3 37 159 86,0 99,1 | 107
Sin estudios 96,8 98,7 66,4 54,8 159 343 90,7 99,2 | 598
Estudios primarios 98,5 99,2 730 59,9 195 475 94,0 99,3 | 729
Secundaria 0 mas 98,8 99,7 744 741 35,2 65,7 96,2 99,1 | 347
ESTADO CIVIL
Soltero/a 95,2 96,2 64,4 433 231 45,2 914 952 | 104
Viudo/a 974 98,9 67,3 56,7 175 418 88,9 989 | 646
Divorciado/a o Separado/a 833 938 729 58,3 18,8 39,6 89,6 979 48
Casado/a 99,0 994 719 63,1 217 46,4 100,6 99,8 | 1001
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 94,6 98,1 639 485 10,0 364 91,6 97,7 | 429
Pareja 98,7 994 70,7 59,4 185 46,5 94,3 999 | 697
Pareja e hijo/s 99,6 99,3 730 715 30,0 449 92,1 996 | 267
Mayor e hijo/s 98,9 98,9 7 66,5 29,0 49,8 92,6 99,6 | 269
Otras 97,0 97,7 737 57,1 22,6 474 89,5 985 | 133
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 96,0 97,8 705 52,3 153 337 914 985 | 593
Bastante dificultad 97,9 99,2 66,5 57,8 193 47,3 94,3 99,6 | 528
Poca o ninguna dificultad 99,2 995 72,6 67,8 247 51,5 92,6 994 | 649
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 98,2 99,0 72,1 62,8 25,2 51,0 94,8 994 | 884
Regular 97,6 99,0 69,7 58,9 16,9 411 91,8 99,1 | 667
Malo o muy malo 96,8 98,4 62,9 49,6 109 30,2 87,9 984 | 248
BARRERAS )
ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 97,3 100,0 63,6 50,9 73 345 945 100 | 110
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado 99,1 98,6 71,2 55,4 14,0 419 93,3 986 | 222
Tiene ascensor 0
no lo necesita 975 98,8 70,1 60,8 22,2 45,9 92,9 99,1 1389
NS/NC 100,0 100,0 725 61,3 18,8 40,0 86,3 100 80
DISPONIBILIDAD
DE TELEFONO
Fijo 984 994 69,5 56,6 16,0 423 92,7 99,7 | 1175
Movil 939 96,3 59,8 58,5 159 354 96,4 100 82
Fijo y movil 99,5 100,0 789 79,4 376 58,5 94,3 99,5 | 402
No tiene 90,1 93,0 53,5 28,2 7.7 275 86,7 937 | 142
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 98,2 99,1 71,0 61,1 214 47,0 93,2 99,2 | 1381
Es dependiente 96,4 100,0 71,8 52,7 13,6 355 97,3 100 | 110
Discapacitado 96,5 97,9 66,5 54,6 151 349 88,1 989 | 284
NS/NC 96,2 92,3 42,3 57,7 34,6 50,0 100,0 96,2 26

4. CONDICIONES MATERIALES DE VIDA

=
(2]

1



TABLA 4.17.

Equipamientos e instalaciones en las viviendas de los mayores segun variables sociodemograficas.
Ambos sexos (y )

Teléfono Movil Teléfono Coche |Ordenador | Internet Aseo Ducha (N)
fijo
Total 87,6 26,9 92,1 333 12,2 72 99,2 914 1801
EDAD
De 65 a 74 afios 879 339 94,0 42 144 84 99,5 91,5 1042
De 75 a 84 afios 87,6 16,3 90,0 21 8,6 50 98,7 91,6 619
85 0 mas afios 85 214 879 22,1 14 79 99,3 90,7 140
HABITAT
Rural 82,7 20,1 874 379 12,1 6,5 100 95,8 214
Rural intermedio 86,1 223 894 358 10,3 6,5 98,7 884 310
Urbano 88,7 29,1 936 319 12,6 75 99,2 91,5 1277
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 729 84 75,7 14 3,7 09 99,1 86,0 107
Sin estudios 873 20,6 91,8 31,3 6,7 37 99,5 90,0 598
Estudios primarios 88,6 26,1 933 313 104 58 98,8 919 729
Secundaria 0 mas 91,1 46,1 95,7 481 28,2 184 99,7 95,1 347
ESTADO CIVIL
Soltero/a 75 231 7838 212 8,7 38 97,1 913 104
5 Viudo/a 85,3 232 95,2 20 12,5 76 9838 921 646
% Divorciado/a o Separado/a 66,7 438 89,9 25 229 14,6 100 83,3 48
% Casado/a 91,3 289 854 43,6 11,8 7,0 99,7 914 1001
§ FORMAS DE CONVIVENCIA
g Solo/a 80,2 226 86,0 93 30 14 98,6 883 429
‘;,9, Pareja 91,8 26,0 94,7 389 50 29 99,6 90,8 697
-% Pareja e hijo/s 89,9 378 96,6 55,8 29,2 17,2 100 92,5 267
= Mayor e hijols 87,7 286 92,6 375 283 175 99,3 95,2 269
§ Otras 835 19,5 88,0 271 12 75 97,7 94,7 133
; DIFICULTAD PARA AHORRAR
= Mucha dificultad 85,2 233 90,4 28,7 838 37 98,7 90,7 593
% Bastante dificultad 87,1 29,0 92,0 31,8 10,8 78 99,4 92,0 528
it Poca o ninguna dificultad 90,1 28,5 93,7 38,7 16,3 9,9 99,5 914 649
E ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
E Bueno o muy bueno 88,3 33,6 94,0 385 16,6 10,7 99,5 937 884
<>,; Regular 87,3 228 91,0 304 8,8 43 99,1 90,3 667
g Malo o muy malo 855 14,1 88,3 22,6 52 24 984 86,7 248
< BARRERAS ARQUITECTONICAS
§ En altura, sin ascensor
< y escaleras en mal estado 873 28,2 93,6 264 45 18 98,2 91,8 10
2 En altura, sin ascensor
S y escaleras en buen estado 878 29,7 94,1 284 8,1 45 99,1 914 222
% Tiene ascensor o no lo necesita 875 26,6 91,8 34,7 132 8,0 99,3 914 1389
; NS/NC 875 21,3 90,0 31,3 16,3 88 100 925 80
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
162 o 1000 0 1000 268 71 36 994 016 | 175
Moévil 0 100,0 100,0 46,3 49 12 98,8 87,8 82
Fijo y movil 100,0 100,0 100,0 58,5 32,6 211 99,8 94,0 402
No tiene 0 0 0 1,7 0,7 14 96,5 85,2 142
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 88,1 29,8 92,6 36,1 12,8 75 99,2 91,6 1381
Es dependiente 81,8 145 86,4 22,7 91 6,4 100 91,8 110
Discapacitado 87,7 16,9 91,5 236 92 6,0 989 90,1 284




Equipamientos e instalaciones en las viviendas de los mayores segun variables sociodemogréficas.

TABLA 4.18.

Hombres (1)
Lavadora | Frigorifico | Congelador | Microondas | Lavavajillas | Calefaccion | Calefaccion | TV N
0 estufas
Total 98,1 99 724 59,7 259 476 932 994 | 779
EDAD
De 65 a 74 afios 982 989 742 64,1 284 498 923 996 | 454
De 75 a 84 afios 97,7 989 69,7 53 208 432 94,7 996 | 264
85 0 mas afos 984 100 70,5 557 295 50,8 934 96,7 61
HABITAT
Rural 989 100 69,6 59,8 20,7 533 99 100 | 92
Rural intermedio 96,5 972 727 559 273 441 938 979 | 143
Urbano 98,3 99,3 728 60,7 26,5 476 921 996 | 544
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 939 939 54,5 424 91 15,2 91 100 | 33
Sin estudios 978 98,9 66,3 51,7 199 371 91,8 993 | 267
Estudios primarios 98,3 99,3 757 60,1 233 48,6 93,2 99,3 | 296
Secundaria 0 mas 989 994 785 757 435 68,9 96 100 | 177
ESTADO CIVIL
Soltero 959 959 714 46,9 28,6 46,9 877 98 | 49
Viudo 96,6 99,3 71 572 255 448 90,3 986 | 145
Divorciado o Separado 72,2 944 61,1 38,9 22,2 444 92 944 18
Casado 99,5 99,3 732 62,1 259 485 929 998 | 567
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo 89,0 96,3 633 413 n 339 88,9 96,3 | 109
Pareja 99,2 99,5 7.4 56,5 214 484 958 100 | 384
Pareja e hijo/s 100,0 98,8 758 72,7 373 47,2 90,7 994 | 161
Mayor e hijo/s 100,0 100,0 754 721 443 60,7 935 100 61
Otras 100,0 100,0 82,3 64,5 30,6 532 90,3 100 | 62
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 97,6 984 755 54,2 225 36,5 91,5 984 | 249
Bastante dificultad 96,9 99,1 68,3 576 223 48,7 938 100 | 224
Poca o ninguna dificultad 99,3 99,3 729 65,4 305 55,5 94,2 99,7 | 292
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 98,0 98,9 74,8 63,5 29 50,6 94,7 99,8 | 449
Regular 97,7 989 70,9 57 23 445 91,3 992 | 265
Malo o muy malo 100,0 100,0 625 453 17,2 40,6 90,6 969 | 64
BARRERAS
ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 97,3 100,0 70,3 459 10,8 51,4 91,9 100 37
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado 98,1 99,0 75 52,9 183 394 94,2 99 | 104
Tiene ascensor o
no lo necesita 98,0 98,8 722 61,7 285 494 933 993 | 601
NS/NC 100,0 100,0 70,3 59,5 216 378 89,2 100 | 37
DISPONIBILIDAD
DE TELEFONO
Fijo 98,7 100,0 721 56,1 233 473 935 998 | 476
Movil 95,6 95,6 64,4 489 156 24,4 97,7 100 | 45
Fijo y movil 99,5 100,0 797 80,7 40,1 59,9 934 100 | 197
No tiene 90,2 90,2 574 279 82 279 86,9 934 | 61
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 98,3 99,1 73 60,8 259 48,7 92,8 99,2 | 653
Es dependiente 974 100,0 789 50 211 395 974 100 | 38
Discapacitado 95,9 98,6 66,2 52,7 243 39,2 933 100 74
NS/NC 100,0 929 571 7.4 50 64,3 100 100 | 14
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TABLA 4.19.

Equipamientos e instalaciones en las viviendas de los mayores segln variables sociodemograficas.
Hombres (y II)

Teléfono Movil Teléfono Coche |Ordenador | Internet Aseo Ducha (N)
fijo

Total 86,4 311 92,2 44 135 7,6 99,6 92,6 779
EDAD
De 65 a 74 afios 85,9 39,2 93,2 55,3 16,3 9 99,6 92,5 454
De 75 a 84 afios 87,9 182 917 30,3 95 53 100 924 264
85 0 mas afios 83,6 26,2 86,9 197 98 6,6 98,4 934 61
HABITAT
Rural 82,6 228 87 50 16,3 7,6 100 98,9 92
Rural intermedio 84,6 252 89,5 42 91 6,3 98,6 88,8 143
Urbano 875 34 938 43,6 142 79 99,8 92,5 544
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 75,8 121 818 182 3 0 100,0 90,9 33
Sin estudios 839 243 90,3 38,6 52 2,6 99,6 90,6 267
Estudios primarios 851 28 91,2 412 n1 54 993 922 296
Secundaria 0 mas 938 50,8 98,3 63,3 32,2 20,3 100,0 96 177
ESTADO CIVIL
Soltero 69,4 16,3 735 30,6 122 41 98,0 93,9 49
Viudo 793 248 95,8 338 16,6 6,9 99,3 95,9 145
Divorciado o Separado 55,6 55,6 85,5 50 16,7 16,7 100,0 83,3 18
Casado 90,7 332 833 47,6 12,7 78 99,8 91,9 567
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo 64,2 26,6 771 229 55 18 98,2 90,8 109
Pareja 922 299 96,1 419 44 2,6 99,7 89,8 384
Pareja e hijo/s 87,6 429 95,7 59,6 317 193 100,0 96,3 161
Mayor e hijo/s 88,5 279 90,2 55,7 344 18 100,0 100 61
Otras 839 177 87,1 419 145 6,5 100,0 95,2 62
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 84,3 281 92 394 10,8 4 99,6 90,8 249
Bastante dificultad 875 304 915 424 10,7 7,6 99,6 93,8 224
Poca o0 ninguna dificultad 873 339 92,8 48,3 178 10,6 99,7 93,2 292
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 85,7 35,7 92,9 64,3 143 71 100,0 94,4 449
Regular 84,9 36,1 924 483 171 98 98,9 89,8 265
Malo o muy malo 87,9 27,2 92,1 415 98 53 100,0 90,6 64
BARRERAS ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 90,6 125 90,6 25 31 1,6 973 86,5 37
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado 81,1 459 973 459 54 2,7 100,0 923 104
Tiene ascensor 0 no lo necesita 875 28,8 933 385 8,7 48 99,7 92,8 601
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
Fijo 100 0 100 349 74 34 99,8 93,3 476
Moévil 0 100 100 66,7 6,7 2,2 100,0 86,7 45
Fijo y movil 100 100 100 721 34 208 100,0 934 197
No tiene 0 0 0 8,2 0 16 96,7 88,5 61
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 86,5 329 92,2 459 138 75 99,5 92 653
Es dependiente 86,8 158 89,5 211 79 53 100 89,5 38
Discapacitado 86,5 20,3 919 36,5 10,8 95 100 973 74




Equipamientos e instalaciones en las viviendas de los mayores segun variables sociodemograficas.

TABLA 4.20.

Mujeres (1)

Mujeres Lavadora | Frigorifico | Congelador | Microondas | Lavavajillas | Calefaccion | Calefaccion | TV | (N)
o0 estufas

Total 97,6 98,8 68 594 158 42 924 99 | 1022
EDAD
De 65 a 74 afios 98,6 99 69,6 66,7 175 43,7 93,7 99,1 | 588
De 75 a 84 afios 95,8 98,6 64,2 485 127 389 91,6 99,2 | 355
85 0 mas afios 975 98,7 734 544 16,5 43 86 975 79
HABITAT
Rural 975 100 68 60,7 197 459 98,4 984 | 122
Rural intermedio 95,2 98,2 725 59,9 21 40,1 90,4 994 | 167
Urbano 98,1 98,8 67 59,1 139 417 91,8 99 | 733
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 95,9 95,9 51,4 36,5 14 16,2 83,8 98,6 74
Sin estudios 96,1 98,5 66,5 574 127 32 89,7 99,1 | 331
Estudios primarios 98,6 99,1 71,1 59,8 16,9 46,7 94,5 99,3 | 433
Secundaria 0 mas 98,8 100 70 724 26,5 624 96,5 982 | 170
ESTADO CIVIL
Soltera 94,5 96,4 58,2 40 18,2 436 945 927 55
Viuda 97,6 98,8 66,3 56,5 152 40,9 90 99 | 501
Divorciada o Separada 90 933 80 70 16,7 36,7 874 100 30
Casada 98,4 99,5 70,3 64,5 16,1 435 1035 998 | 434
FORMAS DE CONVIVENCIA
Sola 96,6 98,8 64,1 50,9 97 372 92,5 98,1 | 320
Pareja 98,1 994 70 62,9 15 441 923 99,7 | 313
Pareja e hijo/s 99,1 100 68,9 69,8 189 415 94,3 100 | 106
Mayor e hijo/s 98,6 98,6 70,7 64,9 245 46,6 92,3 99,5 | 208
Otras 944 95,8 66,2 50,7 155 423 88,8 972 71
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 948 974 66,9 509 10,2 31,7 91,3 985 | 344
Bastante dificultad 98,7 99,3 651 57,9 171 46,4 94,8 99,3 | 304
Poca o ninguna dificultad 99,2 99,7 723 69,7 19,9 482 91,3 992 | 357
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 98,4 991 69,2 62,1 214 51,5 949 99,1 | 435
Regular 975 99 68,9 60,2 129 388 92 99 | 402
Malo o muy malo 957 978 63 51,1 8,7 26,6 86,9 989 | 184
BARRERAS )
ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 97,3 100 60,3 53,4 55 26 95,9 100 73
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado 100 98,3 67,8 57,6 10,2 441 924 983 | 118
Tiene ascensor 0
no lo necesita 97,1 98,7 684 60 175 431 92,5 99 | 788
DISPONIBILIDAD
DE TELEFONO
Fijo 98,1 99 67,8 56,9 n 38,9 92,1 996 | 699
Movil 919 973 54,1 70,3 16,2 48,6 945 100 37
Fijo y movil 99,5 100 78 78 351 571 95,1 99 | 205
No tiene 90,1 951 50,6 284 74 27,2 86,5 938 81
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 98,1 99,2 69,1 61,4 174 455 93,6 99,2 | 728
Es dependiente 95,8 100 68,1 54,2 97 333 97,2 100 72
Discapacitado 96,7 97,6 66,7 55,2 19 333 86,2 98,6 | 210
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TABLA 4.21.

Equipamientos e instalaciones en las viviendas de los mayores segun variables sociodemogréficas.
Mujeres (y 1)

Teléfono Movil Teléfono Coche |Ordenador | Internet Aseo Ducha N
fijo
Total 88,5 237 92,1 25 n2 6,9 98,9 90,6 1022
EDAD
De 65 a 74 afios 89,5 298 94,6 318 129 8 99,5 90,6 588
De 75 a 84 afios 873 149 88,7 141 79 48 97,7 91 355
85 0 mas afios 86,1 177 88,6 241 127 8,9 100 88,6 79
HABITAT
Rural 82,8 18 87,7 28,7 9 57 100 934 122
Rural intermedio 874 19,8 89,2 30,5 n4a 6,6 98,8 88 167
Urbano 89,6 255 935 232 n5 72 98,8 90,7 733
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 71,6 6,8 73 122 41 14 98,6 83,8 74
Sin estudios 90 175 931 254 79 45 99,4 89,4 331
Estudios primarios 91 247 94,7 245 9,9 6 98,4 91,7 433
Secundaria 0 mas 88,2 412 92,9 324 241 165 99,4 94,1 170
ESTADO CIVIL
Soltera 80 291 83,6 127 55 3,6 96,4 89,1 55
QE Viuda 87 228 94,5 16 1n4 78 98,6 91 501
= Divorciada o Separada 733 36,7 91,2 10 26,7 133 100 833 30
qé_, Casada 92,2 233 86,7 38,2 10,6 6 99,5 90,8 434
§ FORMAS DE CONVIVENCIA
g Sola 85,6 213 89,1 47 2,2 13 98,8 875 320
E Pareja 914 211 93 351 58 32 99,4 92 313
:q_% Pareja e hijo/s 934 30,2 98,1 50 255 142 100 86,8 106
Z Mayor e hijo/s 875 28,8 933 32,2 26,4 173 99 93,8 208
§ Otras 831 211 88,7 141 9,9 8,5 95,8 94,4 71
= DIFICULTAD PARA AHORRAR
é Mucha dificultad 85,8 19,8 89,2 209 73 35 98 90,7 344
< Bastante dificultad 86,8 28 924 24 109 79 99,3 90,8 304
2 Poca o ninguna dificultad 924 241 944 308 151 92 994 89,9 357
ﬂ ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
§ Bueno o muy bueno 92 31 95,6 283 16,1 n7 99,1 92,9 435
< Regular 86,8 199 90,3 231 8,2 37 99,3 90,5 402
wu Malo o muy malo 837 147 875 217 6 2,7 97,8 85,3 184
= BARRERAS ARQUITECTONICAS
§ En altura, sin ascensor
< y escaleras en mal estado 90,4 19,2 91,8 16,4 41 14 98,6 945 73
2 En altura, sin ascensor
S y escaleras en buen estado 88,1 30,5 949 195 7.6 42 98,3 90,7 118
% Tiene ascensor o no lo necesita 882 232 915 27 124 79 99 90,2 788
; NS/NC 90,7 209 95,3 18,6 93 7 100 90,7 43
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
166 o 100 0 100 213 69 37 99,1 904 | 699
Mévil 0 100 100 21,6 2,7 0 97,3 89,2 37
Fijo y movil 100 100 100 454 312 215 99,5 94,6 205
No tiene 0 0 0 74 12 12 96,3 82,7 8l
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 894 271 93 272 12 7.4 98,9 91,2 728
Es dependiente 79,2 139 84,7 236 97 6,9 100 931 72
Discapacitado 88,1 157 914 19 8,6 48 98,6 87,6 210




El andlisis de los equipamientos segun las caracteristicas de los mayores (Tablas 4.16-4.21), parece confirmar en algunos
casos la importancia de la presencia de los hijos en los hogares de los mayores, esto sucede con los equipamientos mas sofis-
ticados tecnoldgicamente y con los que tienen menor difusion entre los mayores (congelador, microondas, lavavajillas, ve-
hiculo, ordenador y conexion a Internet). También parece confirmarse la presencia de barreras tecnoldgicas a través del signi-
ficado que tiene el nivel de estudios en la penetracion de estos dispositivos en los hogares (congelador, microondas, lavava-
jillas, calefaccion, ordenadores y conexion a Internet). No obstante, la edad, el estado civil y la salud siguen teniendo un peso
considerable en la explicacion de la posesion de algunos equipamientos. La situacion econdmica es importante sobre todo en
la disposicion de calefaccion y de lavavajillas, pero mucho menos en el resto de los equipamientos, en particular en la dispo-
nibilidad de vehiculos y en los aparatos informaticos. No disponer de television, de teléfono fijo o de estufas y similares con-
figura una situacion extrema de falta de dotaciones que corresponde basicamente a personas que viven solas, con niveles de
estudios muy bajos, pero también con problemas de autonomia funcional, lo que es mucho mas serio porque supone reafir-
mar la situacion de aislamiento de quienes ya lo estan por su forma de convivencia y por sus dotaciones formativas, pero
ademas puede implicar serias dificultades para articular la ayuda (particularmente las telealarmas y servicios similares que
dependen de la disposicion de linea telefnica). Por el contrario, la disposicion de teléfonos moviles corresponde sobre todo
a hombres jovenes, urbanos, con estudios superiores, con pocas dificultades econémicas, buena salud y plena autonomia fun-
cional. No parece, entonces, que en la mayor parte de los casos el teléfono movil sea una tecnologia sobrevenida para los
mayores, es decir, que hayan sido los hijos u otros familiares quienes la hayan comprando imponiendo de alguna manera su
uso a los mayores, mas bien parece que su disposicion corresponde a una iniciativa de éstos.

La mera disposicidn de los equipamientos e instalaciones no siempre implica que estén en buenas condiciones de uso o que
sean apropiadas para los mayores. De hecho, en la ECVM-04, algunos mayores consideran que, en efecto, aunque disponen
de la instalacion o equipamiento, éstos no resultan adecuados para sus necesidades. Esta valoracion implica, obviamente,
reducir los porcentajes de disponibilidad de esas tecnologias domésticas. En la encuesta se ha investigado esta dimension
para cuatro instalaciones: el bafio y la ducha y la calefaccion y las estufas u otros aparatos para calentar las habitaciones de
la casa. Afiadiendo esta nueva informacion, obtenemos que, aunque la extension del cuarto de bafio es casi universal, el 7,7%
de los mayores no lo consideraba adecuado a sus necesidades, de manera que la extension del bafio apropiado se reduce al
91,5% de los hogares o, lo que es lo mismo, en uno de cada once hogares no hay un cuarto de bafio apropiado. Las duchas
también tienen deficiencias en una proporcion significativa de los hogares, el 6,4% de los mayores tiene una ducha inade-
cuada, o de otra forma el 15% de todos los mayores carece de una instalacion de ducha o la que tiene no es adecuada. De
la misma forma la calefaccion solo esté disponible de forma eficiente en el 42,8% de los hogares de los mayores y, aun
sumando las estufas y otros aparatos similares, el 12,6% de los mayores carece de medios apropiados para calentar tan
siquiera parte de las estancias de sus viviendas (Tabla 4.22). Las carencias con respecto al bafio estan, ahora si, relacionadas
con las dificultades econdmicas, ademas, la faltas més significativas se producen entre quienes evaltan sus salud de forma
mas negativa y entre los discapacitados (Tablas 4.23, 4.24 y 4.25). La falta de una ducha adecuada esta mas extendida y
parece tener mas que ver con las caracteristicas de las viviendas, también es méas acusada entre las mujeres mas mayores,
analfabetas y sin estudios, con mala salud y discapacitadas. La falta de calefaccion apropiada es muy sensible al nivel de estu-
dios y, algo menos, a las dificultades econdémicas y afecta, sobre todo, a personas que viven solas y a las que presentan limi-
taciones funcionales. Por fin, en el caso de las estufas la consideracion de si son apropiadas o no, tiene que ver mucho mas
con la manera en que los mayores creen que estos equipamientos pueden sustituir o no a la calefaccion. Por ejemplo, las per-
sonas con niveles de formacion mas elevados o con menos dificultades econdémicas, las consideran menos apropiadas que
otros que estan en peores condiciones objetivas.

TABLA 4.22.

Mayores que disponen de distintos equipamientos e instalaciones que consideran apropiados
Equipamientos apropiados %
Cuarto de bafio/aseo 915
Ducha 85,0
Calefaccion 428
Estufas, placas eléctricas y braseros 57,6
Sin calefaccion adecuada, pero con estufas 44,6
(N) (1.801)
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TABLA 4.23.

Mayores que disponen de distintos equipamientos e instalaciones que consideran apropiados
segun variables sociodemogréaficas. Ambos sexos

Cuarto Ducha Calefaccion Estufas La calefaccion (N)
de bafio no es adecuada,
/ aseo pero las estufas si
Total 91,5 85,0 428 57,6 446 (1801)
EDAD
De 65 a 74 afios 91,6 84,7 44,8 555 426 (1042)
De 75 a 84 afios 91,9 86,3 39,6 61,7 485 (619)
85 0 mas afios 89,3 814 414 55,7 42,1 (140)
HABITAT
Rural 935 888 477 659 453 (214)
Rural intermedio 90,3 81,0 397 62,6 484 (310)
Urbano 91,5 854 42,7 55,1 435 (1277)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 86,9 81,3 13,1 67,3 62,6 (107)
Sin estudios 89,5 81,6 324 61,9 515 (598)
Estudios primarios 919 86,0 46,4 56,5 429 (729)
Secundaria 0 mas 96,0 91,1 63,4 49,0 29,7 (347)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 904 85,6 433 51,9 413 (104)
e Viudo/a 91,3 84,7 39,6 59,3 438 (646)
% Divorciado/a o Separado/a 875 75,0 354 50,0 46,7 (48)
% Casado/a 91,9 85,6 4572 57,5 39,6 (1001)
] FORMAS DE CONVIVENCIA
é’ Solo/a 89,7 81,6 345 61,3 50,3 (429)
S Pareja 927 857 455 578 451 (697)
@ Parejae hijo/s 89,9 85,0 431 57,7 423 (267)
2 Mayor e hijo/s 92,9 88,1 476 528 390 (269)
g Otras 91,0 86,5 444 54,1 39,1 (133)
§ DIFICULTAD PARA AHORRAR
= Mucha dificultad 86,3 815 322 58,5 499 (593)
fzi Bastante dificultad 94,3 879 453 60,6 45,1 (528)
; Poca 0 ninguna dificultad 94,0 85,8 50,1 54,4 39,3 (649)
; NS/NC 90,3 871 484 58,1 452 (31)
ﬂ ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
E Bueno o muy bueno 94,6 88,8 49,3 56,4 41,6 (884)
Z  Regular 90,4 831 393 59,7 46,9 (667)
g Malo o muy malo 839 770 290 56,9 4972 (248)
= BARRERAS ARQUITECTONICAS
g En altura, sin ascensor
2 y escaleras en mal estado 83,6 773 32,7 62,7 50,0 (10)
5 En altura, sin ascensor
g y escaleras en buen estado 90,5 85,1 40,5 60,4 48,6 (222)
23 Tiene ascensor 0 no lo necesita 921 854 441 56,8 436 (1389)
ok NS/NC 95,0 888 388 575 438 (80)
=5 DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
168 Fijo 90,8 84,5 40,8 59,0 471 (1175)
Moévil 86,6 78,0 329 63,4 488 (82)
Fijo y movil 953 89,8 56,7 52,0 336 (402)
No tiene 894 79,6 254 59,2 52,8 (142)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 934 86,8 455 57,1 434 (1381)
Dependiente 882 827 336 71,8 55,5 (110)
Discapacitado 835 76,8 324 54,2 454 (284)
NS/NC 923 885 50,0 654 50,0 (26)




Mayores que disponen de distintos equipamientos e instalaciones que consideran apropiados

TABLA 4.24.

segun variables sociodemograficas. Hombres

Cuarto Ducha Calefaccion Estufas La calefaccion (N)

de bafo no es adecuada,

/ aseo pero las estufas si
Total 933 877 46,0 56,5 42,7 (779)
EDAD
De 65 a 74 afios 92,1 87,0 48,0 52,2 394 (454)
De 75 a 84 afios 951 89,0 424 629 49,2 (264)
85 0 mas afos 95,1 86,9 459 60,7 393 (61)
HABITAT
Rural 957 935 51,1 63,0 424 (92
Rural intermedio 90,2 81,1 413 63,6 49,0 (143)
Urbano 93,8 88,4 46,3 535 412 (544)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 939 87,9 15,2 72,7 69,7 (33)
Sin estudios 89,9 843 348 60,3 50,6 (267)
Estudios primarios 93,6 87,8 48,0 554 41,6 (296)
Secundaria 0 mas 977 927 66,1 48,6 271 (277)
ESTADO CIVIL
Soltero 939 91,8 449 449 36,7 (49)
Viudo 94,5 90,3 414 552 430 (145)
Divorciado o Separado 88,9 83,3 389 50,0 448 (18)
Casado 931 86,8 474 58,0 333 (567)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo 90,8 86,2 31,2 55,0 48,6 (109)
Pareja 932 852 479 60,4 453 (384)
Pareja e hijo/s 932 90,7 447 54,0 404 (161)
Mayor e hijo/s 984 96,7 574 50,8 328 (61)
Otras 935 88,7 50,0 46,8 339 (62)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 90,4 851 349 59,4 498 (249)
Bastante dificultad 94,6 90,2 464 56,7 424 (224)
Poca o ninguna dificultad 95,2 88,4 54,5 54,5 373 (292)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 951 88,9 49,0 57,2 414 (449)
Regular 90,9 86,4 42,6 54,7 434 (265)
Malo o0 muy malo 92,2 85,9 39,1 594 50,0 (64)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 86,5 784 459 48,6 378 (37)
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado 942 86,5 394 64,4 52,9 (104)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 93,5 88,4 4738 55,2 40,8 (601)
NS/NC 94,6 89,2 351 622 514 (37
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
Fijo 929 88,0 46,0 56,3 435 (476)
Movil 86,7 80,0 222 778 64,4 (45)
Fijo y movil 959 89,3 579 50,8 320 (297
No tiene 934 852 246 60,7 55,7 (61)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 94,2 87,6 473 55,9 417 (653)
Dependiente 89,5 84,2 36,8 684 55,3 (38)
Discapacitado 87,8 89,2 351 54,1 47,3 (74)
NS/NC 929 929 64,3 64,3 357 (14)
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TABLA 4.25.

Mayores que disponen de distintos equipamientos e instalaciones que consideran apropiados
segun variables sociodemograficas. Mujeres

Cuarto Ducha Calefaccion Estufas La calefaccion
de bafio no es adecuada,
/ aseo pero las estufas si
Total 90,1 83,0 40,3 58,5 46,0
EDAD
De 65 a 74 afios 91,2 83,0 42,3 58,0 451
De 75 a 84 afios 89,6 84,2 375 60,8 479
85 0 mas afios 84,8 772 38,0 51,9 44,3
HABITAT
Rural 91,8 85,2 451 68,0 475
Rural intermedio 904 80,8 38,3 61,7 479
Urbano 89,8 831 40,0 56,2 453
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 838 784 12,2 64,9 59,5
Sin estudios 89,1 79,5 30,5 63,1 52,3
Estudios primarios 90,8 84,8 453 573 439
Secundaria 0 mas 94,1 894 60,6 494 324
ESTADO CIVIL
Soltera 873 80,0 41,8 58,2 455
Viuda 90,4 83,0 39,1 60,5 447
Divorciada o Separada 86,7 70,0 333 50,0 473
fg Casada 90,3 84,1 422 56,9 433
‘T FORMAS DE CONVIVENCIA
?C‘j Sola 894 80,0 356 634 50,9
° Pareja 92,0 86,3 425 54,6 447
g Pareja e hijo/s 849 76,4 40,6 63,2 453
S Mayor e hijo/s 913 85,6 44,7 534 40,9
@ Otras 88,7 84,5 394 60,6 43,7
GS) DIFICULTAD PARA AHORRAR
5 Mucha dificultad 834 788 30,2 57,8 50,0
> Bastante dificultad 94,1 86,2 444 635 47,0
= Poca 0 ninguna dificultad 93,0 838 46,5 54,3 40,9
é TRAYECTORIA LABORAL ANTERIOR
< Continua 90,8 84,9 40,8 571 459
D Discontinua 879 823 405 53,0 405
Z No ha trabajado 90,3 81,0 37,7 64,2 50,5
N NS/NC 92,0 82,0 52,0 58,0 42,0
E ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
< Bueno o muy bueno 94,0 88,7 497 55,6 418
a Regular 90,0 80,8 37,1 62,9 49,3
= Malo o muy malo 81,0 739 255 56,0 48,9
§ BARRERAS ARQUITECTONICAS
< En altura, sin ascensor
s y escaleras en mal estado 82,2 76,7 26,0 69,9 56,2
g En altura, sin ascensor
o y escaleras en buen estado 873 839 415 56,8 449
ekt Tiene ascensor 0 no lo necesita 91,0 831 414 58,0 457
5 NS/NC 953 884 419 535 372
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
170 Fijo 894 82,1 37,2 60,8 495
Moévil 86,5 75,7 459 459 29,7
Fijo y movil 94,6 90,2 55,6 532 351
No tiene 86,4 753 259 58,0 50,6
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 92,7 86,1 438 58,1 451
Dependiente 875 819 319 73,6 55,6
Discapacitado 819 724 314 543 448
NS/NC 91,7 833 333 66,7 66,7




4.1.3. El entorno de la vivienda

Si la vivienda es de una importancia capital para los mayores, tanto desde el punto de vista instrumental como social y
aun simbdlico, no lo es menos el entorno en el que su casa esta situada. Se ha llegado a afirmar que para los mayores,
“el area alrededor de la vivienda es tan importante como la casa en la que viven” (Rojo y Ferndndez-Mayoralas, 2002:
165). La dimensidn simbdlica del entorno alude, como en el caso de los hogares, a la identidad de los mayores, el barrio
o0 el municipio, el vecindario en el que se ha vivido siempre 0 una buena parte de la vida puede ser un elemento de con-
tinuidad en la historia personal o de ruptura e incluso desarraigo si las condiciones y caracteristicas del mismo han varia-
do sustancialmente con respecto a las que se conocieron en otros tiempo. La dimension social del entorno esta relacio-
nada con los contactos sociales de proximidad, seguramente los mas frecuentes y cotidianos para muchas personas
mayores, l0s vecinos y otras personas proximas a la vivienda. Por fin, la dimension mas instrumental se refiere a la medi-
da en que las caracteristicas de ese medio, ahora fisico, favorecen u obstaculizan la vida cotidiana de los mayores. Rojo
y Ferndndez-Mayoralas (2002: 2) destacan la importancia de la relacion entre ese medio fisico y las capacidades y com-
petencias personales. A su juicio, si la relacion entre ambos términos es inadecuada puede conducir a una verdadera rup-
tura entre los mayores y su entorno, que implica por si misma la pérdida de la autonomia personal y, desde luego, la res-
triccion en el nimero de actividades, en su contenido e intensidad.

No obstante, las relaciones entre las personas y su medio fisico rara vez son determinantes, y los mayores como
las personas de cualquier edad, no son meros sujetos pasivos en esa relacion. Algunos mayores, sobre todo entre
los méas veteranos, se repliegan sobre el espacio doméstico, reducen poco a poco sus salidas e incluso la distancia
que recorren en cada una de ellas. Pero ese comportamiento puede ser resultado tanto de las dificultades fisicas
propias o del entorno, como de un menor gusto por el exterior o incluso de una estrategia activa de adaptacion entre
los deseos y las posibilidades reales. Ademas, el repliegue sobre el ambito doméstico no significa confinamiento en
el hogar, que es una situacion que afecta a una fraccion minoritaria de los mayores (Caradec, 2001: 78), ni significa
exactamente aislamiento. Muchos mayores reducen su espacio vital al hogar y sus proximidades, pero suelen tener
“espacios secundarios” como un bar o un club de mayores, lo que les permite salir de la casa y mantener contactos
sociales. Pero incluso, dentro del propio hogar los mayores siguen teniendo posibilidades de mantener contactos
con el exterior a través de los medios de comunicacion de masas, de las conversaciones con personas que vienen a
visitarlos o atenderlos, a través de conversaciones telefénicas o, simplemente mirando por la ventana. De manera
que ni siquiera el confinamiento supone un desistimiento de la vida social por parte de los mayores. Estas considera-
ciones nos invitan a analizar las condiciones del entorno de las viviendas de forma relativa, como restricciones o
condicionamientos a las conductas de los mayores, pero no de una manera determinante. Es decir, que unas buenas
condiciones del medio no garantizan nada por si mismas, pero tampoco lo contrario, que las actitudes y comporta-
mientos de los mayores puedan explicarse exclusivamente en referencia a las barreras que ese entorno pudiera
contener. Ademas, hay que tener presente que el analisis de ese medio no puede ser meramente fisico, de nuevo, los
significados cobran importancia en su interpretacion. Probablemente, y como sucede con las viviendas, ese tipo de
consideraciones son las que explican la elevada satisfaccion de los mayores con sus barrios 0 municipios: tan
s6lo uno de cada diez mayores manifiesta una insatisfaccion patente a este respecto, en una valoracion que resulta
muy proxima a la que se realiza con respecto a las viviendas (Tabla 4.26). Quiza este paralelismo pueda explicarse
por el hecho de que los mayores perciben ambos aspectos, vivienda y vecindario, como facetas inseparables de algo
comun, su medio de vida habitual y, seguramente, también, esta valoracion tiene mas que ver con sus deseos de
independencia y de conservarse en ese medio de vida que proporciona continuidad y sentido a sus biografias indivi-
duales, que con las caracteristicas objetivas del mismo. Preguntados por la presencia de problemas concretos
en el vecindario, se confirma la impresion positiva que los mayores perciben, ya que unos cuatro de cada diez mayo-
res manifiestan no tener ninguno en especial (Tablas 4.27 y 4.28). Entre los que responden las quejas mas frecuen-
tes se refieren a la calidad ambiental y al tréafico, en correspondencia con la queja con respecto a los ruidos que
recogia la encuesta en las preguntas sobre las viviendas. A continuacion aparece otro problema tradicional, el de la
inseguridad ciudadana, ya se sabe que los mayores son mas sensibles a estas cuestiones, aunque suelen ser victimas
menos frecuentes sobre todo de los grandes delitos, no tanto de los menores. Los mayores también destacan caren-
cias en determinados servicios y dotaciones, mas generales que especificos y la presencia de barreras arquitectonicas
y suciedad.
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TABLA 4.26.

Grado de satisfaccion de los mayores con su vivienda
y el entorno de la vivienda

Grado de satisfaccion Vivienda Entorno
Muy satisfecho 272 26,3
Satisfecho 61,0 63,6
Regular 71 6,7
Insatisfecho 3,7 2,6
Muy insatisfecho 4 3
NS/NC 5 6
(N) (1.801) (1.801)
TABLA 4.27.
Mayores que sufren problemas en el entorno de sus viviendas
Problemas Primera Siguientes
mencion menciones
Trafico, contaminacion acustica o ambiental, suciedad 25,1 311
Inseguridad, pobreza o marginalidad 12,7 18,4
Barreras arquitectonicas, carencias en infraestruct. basicas 6,6 11,9
Carencias en servicios y equipamientos 8,8 15,9
Otros problemas 21 29
Ninguno 415
NS/NC 3,3
N =1.801
TABLA 4.28.

Detalle de los problemas mas frecuentes en el entorno
de las viviendas de los mayores

LA ESTRUCTURA SOCIAL DE LA VEJEZ EN ESPANA / Nuevas y viejas formas de envejecer

? Problemas %
Trafico denso, faltan aparcamientos... 177
Elevado nivel de ruidos y contaminacion, obras 12,7
Inseguridad 1.6
El estado de las aceras, escaleras, pasos de peatones, semaforos 79
Suciedad (basura, excrementos de animales, roedores,...) 71
Escasez 0 mal estado de zonas verdes 6,5
Compraventa y consumo de drogas 54
Escasez de transporte publico 47
Escasez de servicios de salud o servicios sociales 4.6
Paro, pobreza, pensiones bajas 37
Escasez de tiendas y establecimientos comerciales 34
lluminacion, pavimento y sefializacion inadecuados 24
Baja calidad de la construccion, casas antiguas 2,3
(N) (1.801)

172

4.1.4. Vivienda secundaria

El Gltimo aspecto que la ECVM-04 investiga con respecto a las viviendas de los mayores es la disposicion de vivienda
secundaria. Los resultados indican que el 15% de los mayores dispone de una vivienda secundaria de la que obtener
ingresos o disfrutar, sin que sea posible determinar el uso real que los mayores realizan de ellas. No obstante, la dispo-
sicién de una vivienda secundaria permite una nueva forma de movilidad de jubilacion que sustituye a las denominadas



migraciones de jubilacion, es decir, el traslado definitivo a una residencia distinta de la que se habia mantenido durante
los afios de vida laboral. Este movimiento de sustitucion no es exclusivo ni caracteristico de nuestro pais, en Francia, por
ejemplo, es posible constatarla desde los afios ochenta (Cribier, 1995, en Caradec, 2001). Alli como aqui, los cambios de resi-
dencia han sido sustituidos por movimientos temporales que bien pudieran tener como destino estas viviendas secunda-
rias. Quienes poseen estas viviendas son, sobre todo, varones con un nivel de estudios elevado; sin embargo, la situacién
economica no resulta muy significativa, quiza porque estas segundas viviendas se han convertido en una forma de ahorro
que ha canalizado los recursos financieros de capas muy amplias de nuestra poblacion, el auge de la construccion de los
Gltimos afos y la oferta de viviendas asequibles en la costa no han sido ajenos a esta situacion (Tabla 4.29).

TABLA 4.29.
Disposicion de vivienda secundaria segun sexo, habitat y nivel de estudios
Tiene No No (N)
vivienda tiene Contesta
secundaria
Total 15,0 80,8 42 (1801)
SEXO
Hombres 18,0 779 41 (779)
Mujeres 12,7 83,0 43 (1022)
SEXO Y HABITAT
Hombres Rural 98 815 87 (92)
Rural intermedio 16,8 818 14 (143)
Urbano 19,7 76,3 40 (544)
Mujeres Rural 12,3 85,2 25 (122)
Rural intermedio 15,6 820 24 (167)
Urbano 12,1 8238 50 (733)
Ambos sexos Rural 1n2 83,6 51 (214)
Rural intermedio 16,1 81,9 19 (310)
Urbano 153 80,0 46 (1277)
SEXO Y NIVEL DE ESTUDIOS
Hombres Analfabeto 91 879 3,0 (33)
Sin estudios 16,1 794 45 (267)
Estudios primarios 145 81,8 37 (296)
Secundaria 0 mas 28,8 66,7 45 (177)
Mujeres Analfabeta 54 932 14 (74)
Sin estudios 10,6 85,5 39 (331)
Estudios primarios 141 815 44 (433)
Secundaria 0 mas 171 76,5 6,5 (170)
Ambos sexos Analfabeto/a 6,5 91,6 19 (107)
Sin estudios 130 82,8 42 (598)
Estudios primarios 14,3 81,6 41 (729)
Secundaria 0 més 231 715 55 (347)

4.2. Situacion econémica

La primera reflexion con respecto a la situacion econémica de los mayores es que ha dejado de ser una de sus preocu-
paciones principales, la maduracion del sistema publico de pensiones es uno de los principales sustentos de semejante
avance, en la medida en que las pensiones proporcionan una renta, si no elevada, si segura a la que los mayores otor-
gan un gran valor (Iglesias, 2001: 37). Maduracién del sistema significa, entre otras cosas, la cobertura del sistema es
elevada. En la ECYM-04, uno de cada once entrevistados no recibe ningln tipo de pension, pero se trata fundamental-
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mente de mujeres (89,5%), jovenes y casadas (80,8%), su situacion se compensa en el interior del hogar con las rentas
de sus conyuges (Tablas 4.30 y 4.31). En muchos casos esta circunstancia tan sélo es la prolongacion de lo que venia
sucediendo en etapas anteriores del curso vital, ya que la mayoria de ellas nunca ha trabajado fuera del ambito domés-
tico. Otras si lo hicieron, ya sea de forma discontinua o durante toda la vida, pero no han causado los derechos corres-
pondientes ante el sistema de Seguridad Social. En realidad la cuestion no es tanto que el sistema de pensiones espafiol
o0 cualquier otro discrimine 0 no a las mujeres. Lo que sucede es que la posibilidad de obtener prestaciones y el importe
de las mismas, sobre todo en los sistemas de inspiracion bismarkiana, dependen de los ingresos derivados de la activi-
dad laboral y aqui es donde interviene la tradicional division del trabajo entre los dos sexos (Leitner, 2001: 100) que impli-
ca, para las mujeres, menos posibilidades de realizar un trabajo remunerado, mas de que la carrera laboral tenga que
interrumpirse por obligaciones familiares (Madrid y Garcés de los Fayos, 2000: 90) y salarios més bajos (Anzick y Weaver,
2001: 6), entre otras desventajas. Ademas, las mujeres tienen una esperanza de vida mas alta, lo que agudiza para ellas
los problemas de cualquier mecanismo de garantia de rentas que tenga que mantener la capacidad adquisitiva a largo
plazo (Pérez Ortiz, 1997, 2003).

TABLA 4.30.
Mayores segun perciban 0 no una pension
%
Percibe una pension 904
No percibe pension 91
NS/NC. 6
(N) (1.898)
TABLA 4.31.

Caracteristicas de las personas mayores que no tienen
la condicion de pensionistas

No perciben
pensiones
Hombres 10,5
1 Mujeres 89,5
Mujeres de 65 a 74 afios 70,9
Mujeres de 75 a 84 afios 16,3
Mujeres de 85 0 mas afios 2,3
Solteras 12
Casadas en pareja 80,8
Viudas 52
Divorciadas o separadas 23
Mujeres con carrera laboral continua 174
Muijeres con carrera laboral discontinua 29,1
Mujeres que no han desarrollado carrera laboral 384
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Los ingresos que perciben en concepto de pension muestran la conocida concentracion de las pensiones en los tramos
de ingresos mas bajos: mas de la mitad de los pensionistas en la encuesta perciben menos de 600 euros mensuales (Tabla
4.32). Es posible constatar las diferencias entre hombres y mujeres y el efecto de la edad (Tablas 4.33, 4.34 y 4.35).
El efecto de la edad es especialmente visible entre los varones y es el resultado de la combinacion del efecto de la per-
vivencia de formas de proteccién mas antiguas y de la propia accion del paso del tiempo que juega en contra de las pen-
siones, en el sentido de que aleja sus importes de las rentas salariales y de las pensiones que han sido causadas mas
recientemente (Pérez Ortiz, 2003). Una buena parte de las diferencias observables en los importes de las pensiones obe-
decen al paso del tiempo, por ejemplo, la concentracion de los varones viudos, los que viven solos o presentan un esta-
do de salud y de autonomia funcional mas deteriorados en los tramos méas bajos responde fundamentalmente a que
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estas categorias incluyen a los hombres més veteranos. No obstante, también son visibles las diferencias que establece
el nivel de estudios y que alcanzan no sélo a los varones, sino también a las mujeres: analfabetos de uno y otro sexo tie-
nen las pensiones mas bajas, mientras que aquellos que han completado al menos los estudios secundarios tienen las
mas elevadas, entre los hombres esta relacion es heredera de la que existe entre los salarios y el nivel de instruccion,
mientras que entre las mujeres, refleja ademas las distintas posibilidades de haber desarrollado una carrera profesional
segun el nivel de instruccion. También se constata la diferencia en los importes en funcién del tamafio del municipio,
como consecuencia del peso de las actividades agricolas en ese habitat, ya que las prestaciones de los regimenes agra-
rios tienen un importe inferior al régimen general. Por Gltimo, es posible constatar también la posicion mas vulnerable
de los divorciados de ambos sexos, esta vez desde el punto de vista material.

TABLA 4.32.
Mayores segun ingresos personales mensuales

Tramo de ingresos mensuales %

Menos de 300 euros 6,9

De 301 a 600 euros 48,0

De 601 a 900 euros 183

De 90a 1.200 euros 48

Més de 1.200 euros 31

NS/NC 19,0

(N) (1.715)

TABLA 4.33.
Tramos de ingresos personales mensuales segun variables sociodemogréficas. Ambos sexos
Menos de 300- 600- 900- Mas de NC (N)
300 € 600 € 900 € 1.200 € 1.200 €

Total 6,9 48,0 183 438 31 19,0 (1715)
EDAD
De 65 a 74 afios 73 45,0 20,2 58 39 17,8 (937)
De 75 a 84 afios 58 517 171 43 2,2 19,0 (633)
85 0 mas afos 9,0 510 1no0 14 14 26,2 (145)
HABITAT
Rural 57 55,2 15,2 24 19 19,5 (210)
Rural intermedio 38 54,7 14,3 35 24 213 (287)
Urbano 7.8 452 19,7 56 34 18,3 (1218)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 17,5 60,2 10,7 19 1,0 87 (103)
Sin estudios 79 55,9 173 2.2 1,0 156 (583)
Estudios primarios 55 48,8 17,6 47 13 22,1 (688)
Secundaria 0 mas 47 26,2 243 1,2 11,2 224 (321)
NS/NC 50 75,0 10,0 0 50 50 (20)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 99 43,6 248 50 20 14,9 (101)
Casado/a o0 en pareja 51 41,7 227 73 48 18,3 (875)
Viudo/a 79 56,4 ns 2,0 12 20,7 (692)
Divorciado/a o separado/a 178 51,1 15,6 0 2,2 133 (45)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 79 59,7 12,0 19 10 175 (417)
Pareja 43 44,5 21,6 6,2 45 18,9 (578)
Pareja e hijo/s 73 375 237 10,3 56 155 (232)
Mayor e hijo/s n4a 52,1 1,0 19 19 21,7 (263)
Otras 59 40,6 2477 4,6 18 224 (219)
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TABLA 4.33.

Tramos de ingresos personales mensuales segun variables sociodemograficas. Ambos sexos. (Continuacion)

Menos 300- 600- 900- Mas de NC (N)
de 300 € 600 € 900 € 1.200 € 1.200 €
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 8,6 584 11 24 13 182 (548)
Bastante dificultad 55 49,6 216 6,7 24 143 (510)
Poca 0 ninguna dificultad 6,8 385 22,1 56 52 218 (629)
NS/NC 0 28,6 10,7 36 36 536 (28)
TRAYECTORIA LABORAL ANTERIOR
Continua 57 46,2 20,2 6,0 4,0 17,8 (1168)
Discontinua 125 533 125 11 5 20,1 (184)
No ha trabajado 89 525 10,6 2,8 18 234 (282)
NS/NC 37 457 296 37 0 17,3 (81)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 52 438 20,2 6,4 43 20,1 (842)
Regular 78 485 182 41 24 19,0 (631)
Malo o muy malo 10,4 60,8 1,7 13 8 15,0 (240)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 12,6 54,7 11,6 2,1 21 16,8 (95)
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 75 473 21,9 40 15 179 (201)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 6,5 472 18,1 54 34 19,3 (1252)
NS/NC 39 61,8 145 13 39 145 (76)
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
Fijo 6,3 51,9 17,6 40 15 18,6 (1105)
Mavil 53 50,0 21,3 43 21 17,0 (94)
Fijo y movil 59 32,3 215 86 89 228 372)
No tiene 14,6 56,9 12,5 2.1 7 13,2 (144)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 6,2 45,7 20,0 56 33 192 (1298)
Dependiente 1,6 464 15,2 18 54 196 (112)
Discapacitado 78 59,1 12,1 25 14 171 (281)
NS/NC 83 50,0 125 42 0 250 (24)
TABLA 4.34.
Tramos de ingresos personales mensuales segun variables sociodemograficas. Hombres
Menos 300- 600- 900- Mas de NC (N)
de 300 € 600 € 900 € 1.200 € 1.200 €
Total 2,6 424 23,6 8,2 44 18,8 (797)
EDAD
De 65 a 74 afios 24 378 25,6 93 51 19,8 (450)
De 75 a 84 afios 21 479 225 79 39 15,7 (280)
85 0 mas afios 6,0 50,7 149 15 15 254 (67)
HABITAT
Rural 2,0 531 235 41 2,0 15,3 (98)
Rural intermedio 28 535 16,9 6,3 35 16,9 (142)
Urbano 2,7 377 25,3 93 50 199 (557)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 8,6 62,9 14 29 29 114 (35)
Sin estudios 3,6 52,9 245 4,0 11 139 (274)
Estudios primarios 17 435 233 8,0 17 219 (301)
Secundaria 0 mas 17 199 254 16,0 144 22,7 (181)



TABLA 4.34.

Tramos de ingresos personales mensuales segun variables sociodemograficas. Hombres. (Continuacion)

Menos 300- 600- 900- Mas de NC (N)
de 300 € 600 € 900 € 1.200 € 1.200 €
ESTADO CIVIL
Soltero 10,2 36,7 224 10,2 2,0 184 (49)
Casado o en pareja 14 40,2 257 9,3 5,6 17,6 (567)
Viudo 3,7 50,9 16,6 43 12 233 (163)
Divorciado o separado n1 50,0 22,2 0 0 16,7 (18)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo 84 52,3 16,8 47 0 17,8 (207)
Pareja 5 431 237 82 53 19,1 (376)
Pareja e hijo/s 2,6 351 273 130 6,5 156 (154)
Mayor e hijo/s 50 483 133 33 33 26,7 (60)
Otras 31 378 31,6 71 2,0 184 (98)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 29 56,1 15,6 49 12 193 (244)
Bastante dificultad 13 40,2 31,2 10,3 3,0 141 (234)
Poca o ninguna dificultad 3,6 341 243 9,2 79 21,0 (305)
TRAYECTORIA LABORAL ANTERIOR
Continua 28 422 23,0 81 47 19,2 (744)
Discontinua 0 50,0 25,0 125 0 125 (8)
No ha trabajado 0 455 273 91 0 18,2 (1)
NS/NC 0 441 353 88 0 ns (34)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 22 39,6 246 95 51 19,0 (452)
Regular 33 42,0 243 76 36 19,2 (276)
Malo 0 muy malo 29 61,8 147 15 29 16,2 (68)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 28 41,7 222 28 5,6 250 (36)
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 29 39,2 284 78 29 18,6 (102)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 2,6 42,1 22,6 8,9 44 195 (585)
NS/NC 54 48,6 21,6 2,7 54 16,2 (37)
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
Fijo 19 484 222 6,8 25 18,3 (486)
Movil 6,3 41,7 25,0 83 21 16,7 (48)
Fijo y mavil 20 240 28,1 128 n2 219 (196)
No tiene 75 53,7 194 45 0 149 (67)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 25 40,7 244 9,0 43 19,0 (668)
Dependiente 50 375 25,0 25 75 225 (40)
Discapacitado 13 579 15,8 39 39 17,1 (76)
TABLA 4.35.
Tramos de ingresos personales mensuales segun variables sociodemograficas. Mujeres
Menos 300- 600- 900- Mas de NC (N)
de 300 € 600 € 900 € 1.200 € 1.200 €
Total 10,6 52,8 13,6 2,0 2,0 191 (918)
EDAD
De 65 a 74 afios n7 51,7 152 25 29 16,0 (487)
De 75 a 84 afios 88 54,7 12,7 14 8 21,5 (353)
85 0 mas afos 11,5 51,3 1,7 13 13 26,9 (78)
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TABLA 4.35.

Tramos de ingresos personales mensuales segun variables sociodemograficas. Mujeres. (Continuacion)

Menos 300- 600- 900- Mas de NC (N)

de 300 € 600 € 900 € 1.200 € 1.200 €
HABITAT
Rural 89 571 8,0 9 18 232 (12)
Rural intermedio 48 55,9 1,7 7 14 255 (145)
Urbano 121 514 15,0 24 21 16,9 (661)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 22,1 58,8 10,3 15 0 74 (68)
Sin estudios 17 58,6 1,0 6 10 172 (309)
Estudios primarios 85 53,0 13,2 21 1,0 222 (387)
Secundaria 0 mas 8,6 343 229 5,0 71 221 (140)
ESTADO CIVIL
Soltera 9,6 50,0 269 0 19 15 (52)
Casada 0 en pareja 12,0 445 172 36 3.2 195 (308)
Viuda 93 58,0 104 13 11 198 (529)
Divorciada o separada 22,2 519 11 0 37 n1 (27)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Sola 77 62,3 10,3 10 13 174 (310)
Pareja 14 47,0 178 25 30 18,3 (202)
Pareja e hijo/s 16,7 42,3 16,7 51 38 154 (78)
Mayor e hijo/s 133 532 10,3 15 15 20,2 (203)
Otras 83 43,0 19,0 25 17 25,6 (121)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 132 60,2 7,6 3 13 174 (304)
Bastante dificultad 91 57,6 134 36 18 145 (276)
Poca o0 ninguna dificultad 99 42,6 20,1 2,2 2,8 225 (324)
TRAYECTORIA LABORAL ANTERIOR
Continua 10,8 533 153 24 2,8 153 (424)
Discontinua 131 534 1.9 6 6 20,5 (176)
No ha trabajado 9,2 52,8 10,0 2,6 18 236 (271)
NS/NC 6,4 46,8 255 0 0 21,3 (47)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 8,7 48,7 151 28 33 213 (390)
Regular 1n3 535 135 14 14 189 (355)
Malo 0 muy malo 134 60,5 10,5 12 0 145 (172)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 18,6 62,7 51 17 0 19 (59)
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 121 55,6 152 0 0 172 (99)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 10,0 51,7 142 2,2 25 19,2 (667)
NS/NC 2,6 744 77 0 2,6 12,8 (39)
DISPONIBILIDAD DE TELEFONO
Fijo 99 54,8 141 18 8 18,7 (619)
Movil 43 58,7 174 0 22 174 (46)
Fijo y movil 10,2 415 142 40 6.3 239 (176)
No tiene 20,8 59,7 6,5 0 13 n7 (77)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 10,2 51,0 15,2 2,1 2,2 194 (630)
Dependiente 153 514 97 14 42 18,1 (72)
Discapacitado 10,2 59,5 10,7 2,0 5 171 (205)

La pregunta sobre los ingresos percibidos en concepto de pensién tiene un porcentaje de no respuesta cercano al 20%,
ademas, como se refiere s6lo a la pension y no a los ingresos personales y mucho menos a los del hogar, en los analisis



de la encuesta hemos optado por utilizar como indicador de la situacion econdmica de los mayores, la valoracion sub-
jetiva de las posibilidades de ahorrar a fin de mes, que tiene un porcentaje inferior de no respuesta y es coherente con
las distribuciones de otras preguntas del mismo area tematica. Esta pregunta no escapa a los problemas de subjetividad
y tampoco a la confusion entre posibilidades de gasto y propension al consumo de los diferentes colectivos de mayores.
Es ya un topico recordar que los que hoy son mayores pertenecen a generaciones con pautas de consumo reducidas, pro-
pios de las épocas en las que vivieron sus primeros afios de adultos y su madurez, alejados de la sociedad de consumo,
a la que también llegaron tarde (Pérez Ortiz, 2003). El indicador, con todas sus limitaciones arroja una proporcion del
7,6% de mayores en la categoria extrema de los que no pueden ahorrar y otro 24,6% que dice experimentar muchas difi-
cultades para hacerlo (Tabla 4.36). En el otro extremo, mas de la tercera parte de los mayores (36,7%) dicen tener pocas
0 ningunas dificultades para hacerlo. Otra posibilidad era considerar la valoracion subjetiva que los mayores realizan
sobre su posicion econdémica, que ofrece una distribucion diferente (Tabla 4.37). En este caso, mas de la mitad de los
mayores (55,9%) estan satisfechos 0 muy satisfechos con su situacion econémica y la quinta parte estan satisfechos o
muy insatisfechos. No obstante, se ha estimado que la presencia de sesgos de correccion politica es mas probable en esta
segunda pregunta que en la anterior, al carecer de un horizonte objetivo cual es la realidad de la capacidad de ahorro de
la unidad doméstica.

TABLA 4.36.
Dificultades para ahorrar a fin de mes

Dificultades %
Es imposible, no puede ahorrar 76
Mucha dificultad 24,6
Bastante dificultad 29,3
Poca dificultad 237
Ninguna dificultad 130
NS/NC 17
(N) (1.898)

TABLA 4.37.

Grado de satisfaccion con su situacion economica (ingresos, ahorros...)

Grado de satisfaccion %
Muy satisfecho 101
Satisfecho 449
Regular 247
Insatisfecho 152
Muy insatisfecho 48
NS/NC 4
(N) (1.898)

La encuesta permite constatar también que la situacion econdmica de los mayores, incluso la de aquellos en peores
condiciones, no compromete la necesidad mas basica, que es la de la nutricién, sdlo una pequefia proporcién de los
mayores dice no poder comprar carne o pescado al menos una vez a la semana (Tabla 4.38). Bastante mas compro-
metidas estan las necesidades relacionadas con el vestido, es decir, la posibilidad de comprar ropa nueva y los gastos
relacionados con la vivienda: adquirir aparatos o instalaciones para regular la temperatura, realizar reparaciones que
consideran necesarias y renovar el mobiliario o los electrodomésticos. Por ultimo, las actividades sociales y de ocio
todavia encuentran barreras de caracter financiero importantes entre los mayores, no tanto realizar obsequios a fami-
liares o conocidos, como acudir a restaurantes, tomar las vacaciones anuales y asistir a espectaculos.
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TABLA 4.38.
Mayores que pueden permitirse diferentes gastos

Gastos %
Comer carne una vez a la semana 97,0
Comer pescado fresco una vez a la semana 96,7
Comprar ropa nueva 79,8
Comprar regalos a algun familiar o conocido 76,1
Tener calefaccion/refrigeracion adecuadas 64,1
Realizar alguna reparacion necesaria en su vivienda 59,8
Salir a comer o cenar fuera 54,5
Renovar parte del mobiliario 0 equipamiento 53,6
Salir de vacaciones una vez al afio 52,8
Asistir a espectaculos 49,3
(N) (1.898)
TABLA 4.39.

Mayores que no pueden permitirse ciertos gastos segun variables sociodemograficas. Ambos sexos

Ropa | Reparacion | Mobiliario | Calefaccion | Regalos | Restaurantes | Vacaciones | Espectaculos | (N)
nueva | necesaria

- Total 79,8 598 53,6 64,1 76,1 545 528 493 (1898)
[}
(]
a>_.>' EDAD
5 De 65 a 74 afios 84,1 65,0 58,1 67,1 79,4 59,5 57,7 54,7 (1081)
§ De 75 a 84 afios 738 53,5 481 60,2 72,0 495 46,6 442 (665)
g 85 0 més afios 75,7 50,0 454 59,9 704 40,8 447 329 (152)
“2 HABITAT
IGS_-" Rural 86,3 705 65,6 727 81,9 67,0 59,0 61,7 (227)
> Rural intermedio 839 62,8 58,8 65,0 80,8 57,6 50,5 529 (323)
S Urbano 777 573 50,3 624 74,0 51,6 523 463 (1348)
>
£ NIVEL DE ESTUDIOS
z%:: Analfabeto/a 69,1 382 273 382 61,8 36,4 32,7 318 (120)
o Sin estudios 76,4 50,8 427 54,1 69,9 422 40,7 38,0 (632)
; Estudios primarios 79,7 61,4 55,7 66,8 775 554 54,4 50,1 (769)
E Secundaria 0 mas 89,6 80,0 77,0 84,1 88,8 80,3 715 734 (365)
S ESTADO CIVIL
E Soltero/a 733 571 50,5 619 69,5 52,4 457 514 (205)
2 Casado/a en pareja 835 671 58,6 68,7 792 579 58,1 524 (2035)
g Viudo/a 76,8 50,8 476 58,6 73,2 50,0 470 445 (706)
2 Divorciado/a o sep. 62,0 420 42,0 52,0 68,0 54,0 420 48,0 (50)
=
S FORMAS
g DE CONVIVENCIA
% Solo/a 758 483 45,0 536 71,3 51,3 455 46,4 (429)
::J Pareja 82,9 66,6 58,1 69,4 79,3 56,7 57,2 514 (697)
—  Parejae hijo/s 835 674 584 64,8 76,8 57,7 584 536 (267)
180 Mayor e hijo/s 755 55,8 535 63,9 75,8 487 46,5 439 (269)
Otras 783 56,1 50,0 66,1 743 56,5 54,3 487 (230)
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad 67,8 41,0 35,3 46,6 63,7 38,7 33,0 34,2 (612)
Bastante dificultad 844 64,1 57,1 69,8 79,0 573 578 54,2 (557)

Poca 0 ninguna
dificultad 875 72,6 66,8 74,6 84,8 66,7 66,1 59,2 (696)




TABLA 4.39.

Mayores que no pueden permitirse ciertos gastos segln variables sociodemograficas.
Ambos sexos. (Continuacion)

Ropa | Reparacién | Mobiliario | Calefaccion | Regalos | Restaurantes | Vacaciones | Espectaculos | (N)

nueva | necesaria
TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 81,0 625 55,6 65,2 773 56,7 554 51,6 (1220)
Discontinua 76,6 519 46,8 59,6 732 519 51,9 46,0 (235)
No ha trabajado 781 55,6 51,3 62,7 735 479 46,7 433 (351)
ESTADO DE
SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 85,7 68,3 62,0 701 818 633 64,2 575 (923)
Regular 795 56,1 497 62,7 737 50,8 477 476 (708)
Malo o muy malo 604 408 351 472 63,0 340 2638 253 (265)
BARRERAS
ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras
en mal estado 718 491 40,0 545 718 409 409 327 (110)
En altura, sin ascensor
y escaleras en
buen estado 715 60,4 482 631 743 536 532 482 (222)
Tiene ascensor
0 no lo necesita 80,6 60,2 554 644 764 559 532 50,7 (1389)
NS/NC 715 6338 538 675 80,0 50,0 488 51,3 (80)
DISPONIBILIDAD
DE TELEFONO
Fijo 778 57,2 50,4 62,1 748 49,1 48,0 447 (1224)
Movil 784 559 520 61,8 745 5838 529 529 (102
Fijo y movil 90,2 749 684 76,3 86,4 744 742 66,5 (418)
No tiene 68,38 422 39,6 481 59,7 403 325 364 (154)
AUTONOMIA
FUNCIONAL
No necesita ayuda 84,1 655 584 67,9 797 59,5 58,7 54,6 (1447)
Dependiente 61,3 40,3 38,7 555 59,7 353 30,3 28,6 (119
Discapacitado 67,6 40,8 38,2 50,7 66,0 395 34,6 337 (306)

TABLA 4.40.
Gastos que no pueden permitirse. Hombres

Ropa | Reparacién | Mobiliario | Calefaccion | Regalos | Restaurantes | Vacaciones | Espectaculos | (N)

nueva | necesaria
Total 798 59,8 536 64,1 76,1 545 528 493 (1898)
EDAD
De 65 a 74 afios 873 71,7 62,7 715 81,3 66,7 639 59,0 (466)
De 75 a 84 afios 784 60,6 54,3 64,5 730 553 532 493 (282)
85 0 mas afos 783 58,0 522 68,1 68,1 42,0 46,4 377 (69)
HABITAT
Rural 86,7 755 69,4 765 80,6 704 61,2 64,3 (98)
Rural intermedio 84,1 69,7 60,7 67,6 78,6 59,3 531 538 (145)
Urbano 828 64,5 56,6 678 76,5 594 59,8 52,1 (574)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 694 50,0 333 55,6 66,7 444 389 417 (36)
Sin estudios 798 578 473 57,0 69,7 477 437 40,8 (277)
Estudios primarios 839 66,6 59,5 69,8 794 61,1 60,5 53,7 (311)
Secundaria 0 mas 914 84,0 80,7 877 882 829 824 76,5 (187)
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TABLA 4.40.
Gastos que no pueden permitirse. Hombres. (Continuacion)

Ropa | Reparacion | Mobiliario | Calefaccion | Regalos | Restaurantes | Vacaciones | Espectaculos | (N)
nueva | necesaria
ESTADO CIVIL
Soltero 776 69,4 571 67,3 714 633 61,2 551 (49)
Casado o en pareja 85,6 70,2 59,9 70,2 794 61,1 60,9 54,5 (583)
Viudo 783 56,0 572 65,1 729 59,6 524 51,2 (166)
Divorciado o sep. 78,9 474 474 632 684 52,6 42,1 52,6 (19)
FORMAS
DE CONVIVENCIA
Solo 752 50,5 495 523 62,4 55,0 459 48,6 (109)
Pareja 85,2 69,3 58,1 70,6 78,6 589 59,4 529 (384)
Pareja e hijo/s 851 72,0 634 68,3 783 62,7 62,1 571 (161)
Mayor e hijo/s 82,0 721 77,0 86,9 85,2 639 62,3 60,7 (61)
Otras 84,0 62,0 54,0 69,0 82,0 69,0 63,0 54,0 (200)
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad 758 484 41,8 49,6 66,8 49,2 40,6 40,2 (256)
Bastante dificultad 838 70,9 59,8 75,2 78,2 59,0 62,0 55,6 (234)
Poca 0 ninguna
- dificultad 89,5 773 725 789 853 71,2 70,3 63,6 (313)
[}
3:? TRAYECTORIA
& LABORAL ANTERIOR
§ Continua 832 66,8 589 68,1 76,8 60,5 58,8 534 (762)
g Discontinua 75,0 375 375 875 62,5 375 50,0 50,0 (8)
‘E No ha trabajado 909 63,6 36,4 72,7 90,9 364 63,6 36,4 (1)
©
qsT ESTADO DE
§ SALUD SUBJETIVO
P Bueno o muy bueno 871 73,2 65,9 732 81,8 68,0 67,8 61,4 (466)
% Regular 81,1 59,4 52,3 64,8 715 537 50,2 48,0 (281)
= Malo o muy malo 68,1 53,6 391 56,5 725 40,6 333 275 (69)
&
bl BARRERAS
Z ARQUITECTONICAS
N En altura, sin ascensor
u y escaleras en
< mal estado 86,5 67,6 541 64,9 784 59,5 48,6 43,2 (37)
) En altura, sin ascensor
= y escaleras
g en buen estado 82,7 68,3 58,7 68,3 79,8 635 635 558 (204)
D Tiene ascensor
= 0 no lo necesita 83,0 66,7 589 68,6 76,0 60,1 58,1 537 (601)
E NS/NC 8338 73,0 67,6 784 8338 62,2 59,5 64,9 (37)
=
E DISPONIBILIDAD
< DE TELEFONO
Fijo 81,1 659 56,6 68,0 771 552 54,2 50,5 (493)
182 Movil 824 52,9 49,0 54,9 784 66,7 56,9 56,9 (51)
Fijo y movil 92,7 76,6 71,7 785 854 77,6 78,0 66,8 (205)
No tiene 735 52,9 441 559 54,4 45,6 353 36,8 (68)
AUTONOMIA
PERSONAL
No necesita ayuda 858 69,7 61,6 713 792 634 61,6 56,7 (683)
Dependiente 65,0 575 450 55,0 65,0 475 425 30,0 (40)
Discapacitado 725 438 438 56,3 68,8 45,0 438 45,0 (80)




TABLA 4.41.
Gastos que no pueden permitirse. Mujeres

Ropa | Reparacion | Mobiliario | Calefaccion | Regalos | Restaurantes | Vacaciones | Espectaculos | (N)
nueva | necesaria
Total 835 66,7 589 68,8 774 60,7 58,8 53,9 (817)
EDAD
De 65 a 74 afios 81,6 60,0 54,6 63,7 779 54,0 53,0 51,4 (615)
De 75 a 84 afios 70,5 483 43,6 56,9 71,3 452 418 405 (383)
85 0 mas afos 735 434 398 53,0 723 398 434 289 (83)
HABITAT
Rural 86,0 66,7 62,8 69,8 829 64,3 574 59,7 (129)
Rural intermedio 837 573 573 62,9 82,6 56,2 483 52,2 (178)
Urbano 74,0 51,9 45,6 58,4 72,1 459 46,8 42,0 (774)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 68,9 324 243 29,7 59,5 324 29,7 27,0 (74)
Sin estudios 738 454 39,2 51,8 70,1 38,0 383 358 (355)
Estudios primarios 76,9 57,9 531 64,8 76,2 515 50,2 47,6 (458)
Secundaria 0 mas 87,6 758 73,0 80,3 89,3 775 725 70,2 (178)
ESTADO CIVIL
Soltera 69,6 46,4 446 571 679 429 321 48,2 (56)
Casada 0 en pareja 80,8 63,3 571 66,8 79,0 538 54,4 49,6 (452)
Viuda 76,3 493 44,6 56,7 733 47,0 454 424 (540)
Divorciada o sep. 51,6 38,7 38,7 4572 67,7 54,8 41,9 452 (32)
FORMAS
DE CONVIVENCIA
Sola 759 475 434 54,1 744 50,0 453 456 (320)
Pareja 80,2 63,3 58,1 68,1 80,2 54,0 54,6 495 (313)
Pareja e hijo/s 81,1 60,4 50,9 59,4 745 50,0 52,8 481 (106)
Mayor e hijo/s 73,6 51,0 46,6 57,2 731 442 41,8 389 (208)
Otras 738 515 46,9 63,8 68,5 46,9 477 446 (130)
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad 62,1 35,7 30,6 444 61,5 31,2 275 29,8 (356)
Bastante dificultad 84,8 59,1 55,1 65,9 79,6 56,0 54,8 533 (323)
Poca o ninguna
dificultad 859 68,7 62,1 71,0 843 62,9 62,7 55,6 (383)
TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 773 55,5 50,0 60,3 78,2 50,4 49,8 48,7 (458)
Discontinua 76,7 52,4 471 58,6 73,6 524 52,0 458 (227)
No ha trabajado 77,6 55,3 51,8 62,4 72,9 48,2 46,2 435 (340)
ESTADO DE
SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 84,2 63,2 58,0 67,0 81,8 58,4 60,6 53,6 (457)
Regular 785 539 48,0 61,4 752 489 46,1 473 (427)
Malo 0 muy malo 57,7 36,2 33,7 439 59,7 31,6 245 245 (196)
BARRERAS )
ARQUITECTONICAS
En altura, sin
ascensor y escaleras
en mal estado 64,4 39,7 329 493 68,5 315 37,0 274 (73)
En altura, sin
ascensor y escaleras
en buen estado 729 534 39,0 58,5 69,5 449 441 415 (18)
Tiene ascensor
0 no lo necesita 787 552 52,7 61,2 76,6 52,7 495 484 (788)
NS/NC 721 558 419 58,1 76,7 395 395 395 (43)
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TABLA 4.41.

Gastos que no pueden permitirse. Mujeres. (Continuacion)

Ropa | Reparacion | Mobiliario | Calefaccion | Regalos | Restaurantes | Vacaciones | Espectaculos | (N)
nueva | necesaria
DISPON,IBILIDAD
DE TELEFONO
Fijo 755 513 46,2 58,1 732 45,0 439 40,8 (731)
Movil 745 58,8 549 68,6 70,6 510 49,0 49,0 (51)
Fijo y movil 878 73,2 65,3 74,2 87,3 74 704 66,2 (213)
No tiene 65,1 337 36,0 419 64,0 36,0 30,2 36,0 (86)
AUTONOMIA
PERSONAL
No necesita ayuda 82,6 61,8 555 64,8 80,1 56,0 56,2 52,7 (764)
Dependiente 59,5 316 354 557 57,0 29,1 241 278 (79)
Discapacitado 65,9 39,8 36,3 487 65,0 37,6 314 29,6 (226)

No poder cubrir necesidades de nutricion implica una situacion muy extrema, en ella se encuentran mas que otros
mayores los varones que viven solos, divorciados y que no han trabajado o lo han hecho de manera discontinua (Tablas
4.39, 4.40 y 4.41). A medida que vamos avanzando hacia necesidades menos elementales, nuevos grupos de mayo-
res se van quedando atras porque no pueden adquirirlos. En la mayoria de los casos el sexo no es significativo, pero si
lo es cuando lo utilizamos como control para medir el efecto de otras variables, es decir, que ser mujer significa mayor
vulnerabilidad desde el punto de vista material. De manera que si el nivel de estudios o la edad o el estado de salud
resultan relevantes, como sucede en muchos de los gastos que se analizan aqui, lo son para los hombres en las posi-
ciones mas extremas, pero para las mujeres en algunas intermedias también, es como si ser hombre permitiera apro-
vechar mejor estos recursos, sin embargo, las mujeres tienen que poseerlos en mayor grado para conseguir cubrir sus
necesidades en la misma medida. Todas las carencias, salvo las nutricionales, estan asociadas a un estado de salud mas
deteriorado y a las limitaciones de la autonomia funcional. Asi sucede, por ejemplo con la posibilidad de comprar ropa
nueva; de nuevo el sexo por si mismo no indica variaciones significativas. Sin embargo, cuando se combina con el
tamafio del municipio hace que los hombres de los pequefios municipios tengan mejor cubierta esta necesidad que el
término medio y que las mujeres de los nucleos urbanos las tengan menos. También sucede con el nivel de estudios,
para los varones ser analfabetos implica la posibilidad de experimentar carencias en mayor medida, pero para las muje-
res no solo el analfabetismo marca esta posibilidad, también no haber completado los estudios primarios. El estado
civil también marca dos extremos, los mas cubiertos son los hombres casados, las que menos, las mujeres solteras y
divorciadas. Cuando la observacion se dirige a necesidades més sofisticadas, se revelan nuevas categorias de personas
vulnerables, por ejemplo, las mujeres de 75 a 84 afios también tienen mas dificultades para realizar reparaciones nece-
sarias en sus viviendas, también las mujeres viudas empiezan a experimentar carencias a partir de este nivel de nece-
sidad, y los que viven solos de uno y otro sexo.

Tener pareja es importante para poder cubrir estas necesidades, especialmente entre las mujeres. No tener pareja o vivir
en soledad conforma una economia mas debil (sin la posibilidad de un segundo ingreso y que puedan producirse eco-
nomias de escala), en los hombres es menos determinante, salvo para los divorciados que tienen economias altamente
vulnerables. En los pequefios municipios (menos de 2.000 habitantes) todas las necesidades estan mas cubiertas que en
los nuicleos grandes y en las ciudades, es aqui donde se encuentran las situaciones mas vulnerables, sobre todo, entre las
mujeres urbanas. En las necesidades relacionadas con el ocio, sobre todo en las vacaciones y restaurantes hace su apa-
ricion un nuevo grupo que es el de los hombres de 75 a 84 afios. En definitiva, los significados que esconden las eti-
quetas sobre las dificultades econdémicas implican que tener muchas dificultades econémicas quiere decir, para los
mayores, que las necesidades de nutricion estan bastante bien cubiertas, pero no tanto las de vestido y la posibilidad de
realizar obsequios a los familiares o allegados; tener bastantes dificultades implica a necesidades de caracter mas secun-
dario (Tabla 4.42).



TABLA 4.42.

Personas que no pueden permitirse ciertos gastos y dificultades econémicas
(dificultad para ahorrar a fin de mes)

Mucha Bastante Poca o
dificultad dificultad ninguna
dificultad

AMBOS SEXOS

Comer carne una vez a la semana 94,3 98,0 98,6
Comer pescado fresco una vez a la semana 944 973 98,1
Comprar ropa nueva 67,8 844 875
Comprar regalos a algin familiar o conocido 63,7 79,0 84,8
Realizar alguna reparacion necesaria en su vivienda 41,0 64,1 72,6
Renovar parte del mobiliario o equipamiento 353 57,1 66,8
Tener calefaccion/refrigeracion adecuadas 46,6 69,8 746
Salir a comer o cenar fuera 38,7 573 66,7
Salir de vacaciones una vez al afio 33,0 57,8 66,1
Asistir a espectéaculos 34,2 54,2 59,2
HOMBRES

Comer carne una vez a la semana 96,5 979 98,1
Comer pescado fresco una vez a la semana 98,0 97,0 984
Comprar ropa nueva 75,8 83,8 89,5
Comprar regalos a algin familiar o conocido 66,8 782 853
Realizar alguna reparacion necesaria en su vivienda 484 709 773
Renovar parte del mobiliario o equipamiento 418 59,8 725
Tener calefaccion/refrigeracion adecuadas 49,6 75,2 789
Salir a comer o cenar fuera 4972 59,0 712
Salir de vacaciones una vez al afio 40,6 62,0 703
Asistir a espectaculos 40,2 55,6 63,6
MUJERES

Comer carne una vez a la semana 92,7 98,1 99,0
Comer pescado fresco una vez a la semana 91,9 975 979
Comprar ropa nueva 62,1 84,8 85,9
Comprar regalos a algin familiar o conocido 615 79,6 84,3
Realizar alguna reparacion necesaria en su vivienda 357 59,1 68,7
Renovar parte del mobiliario o equipamiento 30,6 551 62,1
Tener calefaccion/refrigeracion adecuadas 444 659 71,0
Salir a comer o cenar fuera 31,2 56,0 629
Salir de vacaciones una vez al afio 275 54,8 62,7
Asistir a espectaculos 29,8 53,3 55,6

4.3. Trabajo y jubilacién

Una dimension fundamental de la vejez y de la experiencia cotidiana de los mayores tiene que ver con su relacion, o0 mas
hien con su falta de relacion, con el mercado de trabajo. Como ya sabemos a través de otras fuentes, en nuestro pais la
inmensa mayoria de las personas que han cumplido los 65 afios no trabajan y las tasas de ocupacion (personas que efec-
tivamente estan desempefiando una actividad laboral por cada cien mayores) y de actividad (personas que trabajan o estan
en disposicion de hacerlo) alcanzan valores simbolicos. Apenas el 2,7% de los entrevistados dijo estar trabajando en el
momento en el que se aplicé el cuestionario, apenas el 0,3% dijo estar desempleado, pero buscando trabajo y menos de uno
de cada cien manifiesta que le gustaria estar trabajando (Tabla 4.43). Esta informacion confirma una vez més el arraigo
que tiene en nuestra sociedad la institucion de la jubilacion, de forma que trabajar por encima de la edad ordinaria de jubi-
lacion es en nuestro pais estadisticamente excepcional (Pérez Ortiz, 2005). Unos seis de cada diez mayores han desarrolla-
do una carrera laboral ordinaria, es decir, estan jubilados en la actualidad pero han trabajado “siempre”, el 12,4% ha traba-
jado en alguna ocasion pero sin ese caracter de continuidad y un 18,5% no ha desempefiado una actividad profesional
remunerada. Obviamente la relacién con el mercado de trabajo estd muy marcada por el género, de manera que aunque
existe una pequefia proporcion de varones que nunca han trabajado o lo han hecho de forma discontinua, son las mujeres
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sobre todo las que presentan estas situaciones. En la ECVM-04 casi cuatro de cada diez mujeres ha desarrollado una carre-
ra convencional, de tipo masculino, otras dos han trabajado en alguna ocasion y tres de cada diez no ha trabajado nunca
fuera de los limites de su hogar. La proporcion de mujeres trabajadoras obtenida en la encuesta se parece mucho a los resul-
tados que obtiene Pérez Diaz (2001: 159) del andlisis de la Encuesta Sociodemografica y a los obtenidos en 2002 por la
encuesta a mujeres mayores del Instituto de la Mujer (Pérez Ortiz, 2003).

Seguin Pérez Diaz (2001: 173y ss.), las carreras laborales de las mujeres que hoy son mayores se caracterizaron por una serie
de peculiaridades que las separan necesariamente de las trayectorias profesionales de las mujeres que trabajan en estos
momentos. No obstante, las generaciones femeninas que marcaron el inicio de esas pautas actuales estan ya muy proxi-
mas a la vejez, ya que las identifica como las mujeres nacidas entre 1941y 1945 (es decir, las que en el momento de reali-
zacion del trabajo de campo de la ECVM-04 tenian entre 59 y 63 afios). Las mujeres méas veteranas iniciaron sus carreras a
edades muy tempranas (la mayoria antes de los quince afios), en un mercado de trabajo muy poco dinamico que ofrecia a
las mujeres muy pocas oportunidades de realizar una verdadera carrera en el sentido de mejora de la situacién profesional.
Es indudable que estas circunstancias debieron condicionar extraordinariamente el significado y el valor del trabajo para las
mujeres. Nuestra encuesta confirma que las mujeres que han desarrollado carreras laborales continuas son las que no se
casaron o se disolvieron sus uniones por separacion o divorcio, las que tienen niveles de estudios mas altos y las que resi-
den en los municipios mas pequefios (Tabla 4.44). Las mujeres analfabetas también cuentan entre ellas con una propor-
cion importante de muijeres trabajadoras, sin embargo, sus trayectorias laborales son preferentemente discontinuas. En rea-
lidad, segiin Pérez Diaz, tal discontinuidad no existi6 para la mayoria de ellas, en el sentido de que la mayor parte de ellas
s6lo trabajaron durante un periodo y no volvieron jamas a incorporarse al mercado de trabajo, la carrera laboral femenina
que implica el trabajo hasta el momento de contraer matrimonio o hasta la llegada de los hijos, una larga interrupcion de
la actividad durante los afios de crianza y la reincorporacion posterior cuando los hijos han crecido, sélo se habria cumpli-
do para las mujeres nacidas después de 1930 (menores de 74 afios en el momento de la realizacion de la encuesta), que
volvieron a trabajar movidas por las oportunidades creadas por el desarrollo econdémico de los afios sesenta o por las difi-
cultades de empleo que experimentaron sus esposos como consecuencia de la crisis de los afios ochenta.
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S TABLA 4.43.

§ Mayores segun su relacién actual y pasada con la actividad laboral segin sexos

=

2 Relacion con la actividad Hombres Mujeres Total

>

; Actualmente trabaja 32 23 27

- Esta buscando trabajo, estd parado/a 2 3 3

z:zi No trabajo ni busco empleo, pero si me gustaria trabajar 11 7 9

% Esta jubilado/a, pero ha trabajado siempre 88,7 39,0 60,4

L

= Ha trabajado en alguna ocasion 1,0 210 124

(NN}

N Nunca ha trabajado fuera de casa 13 315 185

E NC 44 52 48

< (N) (817) (1.081) (1.898)

(NN}

o

<
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A TABLA 4.44.

< . , . . . . -

% Mujeres mayores segun trayectorias laborales anteriores y variables sociodemograficas

2

o

@ Continua Discontinua No N. C. (N)

] ha trabajado

<

- Total 04 210 315 5,2 (1081)

186 EDAD

De 65 a 74 afios 431 213 30,6 50 (615)
De 75 a 84 afios 415 204 326 55 (383)
85 0 mas afios 410 21,7 325 48 (83)
HABITAT
Rural 535 17,8 248 39 (129)
Rural intermedio 46,6 18,5 29,2 5,6 (178)
Urbano 39,5 22,1 331 53 (774)
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TABLA 4.44.

Mujeres mayores segun trayectorias laborales anteriores
y variables sociodemogréficas. (Continuacion)

Continua Discontinua No N. C. (N)
ha trabajado

NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 338 284 338 41 (74)
Sin estudios 437 18,0 32,7 56 (355)
Estudios primarios 39,3 214 345 48 (458)
Secundaria 0 mas 522 225 19,7 5,6 (178)
ESTADO CIVIL
Soltera 64,3 125 143 89 (56)
Casada 0 en pareja 374 22,1 345 6,0 (452)
Viuda 431 20,2 324 43 (540)
Divorciada o separada 58,1 355 32 32 (32)
FORMAS DE CONVIVENCIA
Sola 48,1 178 30,3 38 (320)
Pareja 342 233 36,1 6,4 (313)
Pareja e hijo/s 425 208 321 47 (106)
Mayor e hijo/s 471 23,6 26,0 34 (208)
Otras 40,0 192 315 9,2 (130)
ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 449 20,6 291 55 (457)
Regular 40,0 211 335 54 (427)
Malo o muy malo 418 219 327 36 (196)
NS/NC 94,6 2,7 0 2,7 (37)
BARRERAS ARQUITECTONICAS
ENTRE LA VIVIENDA
Y EL EXTERIOR
Vive en altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 315 274 39,7 14 (73)
Vive en altura y no tiene ascensor 424 229 29,7 51 (118)
Tiene ascensor 0 no lo necesita 434 20,1 31,6 49 (788)
NS/NC 488 233 18,6 93 (43)
DISPOSICION DE TELEFONO
Fijo 40,6 212 328 53 (731)
Movil 471 255 235 39 (51)
Fijo y movil 50,2 18,8 26,8 42 (213)
No tiene 349 221 36,0 70 (86)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 448 198 296 59 (764)
Dependiente 39,2 114 443 51 (79)
Discapacitado 354 28,3 336 2,7 (226)

Haber trabajado y haberlo hecho de forma continuada o discontinua no produce variaciones significativas en la experiencia
cotidiana de las mujeres (Tabla 4.45). Las mujeres que han desarrollado una carrera de corte masculino se aburren algo
menos Yy valoran de una forma algo mas negativa sus relaciones de pareja, a cambio aprecian mejor su situacion financiera,
sus actividades de ocio y el apoyo que reciben de otras personas, pero las diferencias no son notables con respecto al con-
junto de las mujeres mayores. Las que han trabajado sélo durante uno o méas periodos de su vida, manifiestan especialmen-
te un juicio mas negativo de sus posibilidades econémicas y un menor grado de satisfaccion con la vida en general. Es muy
posible que esta relativa falta de trascendencia de la actividad laboral de las mujeres se relacione con el significado que ellas
otorgan al trabajo que realizaron porque en la mayoria de los casos y probablemente mucho mas entre las que han desarro-
llado carreras intermitentes, estas mujeres no trabajaron buscando una via de realizacién personal, sino mas bien movidas
por necesidades econdmicas (Fericgla, 1992: 124; Tobio, 2002; 211).
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TABLA 4.45.

Estados de animo y grado de satisfaccidn con distintos aspectos vitales
de las mujeres mayores segun su trayectoria laboral anterior

Continua Discontinua No ha Total (N)
trabajado

ESTADOS DE ANIMO
(% A MENUDO + A VECES)
Alegre 854 82,8 81,2 83,6 (904)
Feliz 85,6 84,1 84,1 849 (918)
llusionada 80,3 731 735 76,3 (825)
util 85,6 81,9 79,7 82,6 (893)
Aburrida 332 454 409 385 (416)
Deprimida 46,1 51,1 50,3 482 (521)
Intranquila 48,0 56,8 50,3 50,2 (543)
Triste 522 54,2 532 52,5 (568)
Sola 36,0 39,6 353 36,5 (395)
GRADO DE SATISFACCION
(% SATISFECHO +
MUY SATISFECHO)
Salud 61,4 493 55,6 573 (619)
Relaciones de pareja 33,6 40,1 432 38,7 (418)
Relaciones familiares 928 91,6 93,2 92,7 (1002)
Relaciones con amigos 88,9 83,7 83,2 85,9 (929)
Situacion econdmica 56,1 352 51,2 497 (537)
Vivienda 88,0 80,2 85,6 857 (926)
Entorno residencial 91,3 88,1 871 89,5 (967)
Actividades de ocio 60,5 50,2 474 54,2 (586)
Apoyo que presta 834 744 75,0 78,6 (850)
Apoyo que recibe 76,0 64,8 63,5 69,8 (755)
Vida en general 67,2 542 60,6 62,2 (672)
La forma en que emplea el tiempo 834 71,4 753 785 (849)
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Indudablemente esa significacion del trabajo se traslada a la propia experiencia de la jubilacion. Nueve de cada diez
mayores otorgan a la jubilacion el significado que ha estado en vigor durante todo el siglo xx es decir, como descanso
merecido tras una larga vida de trabajo (Tabla 4.46). El origen de esta forma de entender la jubilaciéon puede situarse
en los afos finales del siglo xix, cuando la idea de la jubilacion como forma de proteccién contra la invalidez empieza a
perder el sustento que tenia en épocas anteriores. Esta concepcion de la jubilacion no incluye, desde luego, las nuevas
aportaciones de la cultura del envejecimiento activo que otorga valor a la participacion en el mercado de trabajo como
elemento de bienestar individual y colectivo y, en consecuencia, afirma, en la etapa final de las carreras, la primacia del
derecho al trabajo sobre el derecho al descanso (Guillemard, 2003: 65). También recibe un sustento mayoritario la idea
de que la jubilacion es una etapa mas en la vida y que, como todas ellas, tiene aspectos positivos y negativos, la posi-
cién contraria que implica la calificacion de los jubilados como ciudadanos de segunda tiene el apoyo de uno de cada
cuatro mayores, mostrando la legitimidad social que ha adquirido, también a juicio de los propios implicados, esta fase
de descanso merecido y remunerado. Ese apoyo social indudable no evita, sin embargo, que la mitad de los mayores reco-
nozcan dificultades de adaptacion a la nueva situacion o que la consideracion de que los hombres tienen especiales difi-
cultades a este respecto. El deseo expreso de abandonar la actividad laboral aparece en una parte importante de la mues-
tra, bien directamente o a través de la jubilacion de la pareja.
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El concepto de la jubilacién como descanso es bastante independiente de las caracteristicas de la persona que
responde a la entrevista, tan sélo los solteros de ambos sexos y las mujeres que residen en los municipios mas peque-
fios y las analfabetas muestran un menor sustento que el término medio de los mayores (Tablas 4.47, 4.48 y 4.49).
En contrapartida, los que estan menos dispuestos a aceptar la calificacién de los jubilados como ciudadanos de segun-
da categoria son, sobre todo, los varones mas veteranos, pero también los solteros. Que los hombres se adaptan mal



a la jubilacion es una opinién que apoyan sobre todo las mujeres, en especial las mas jovenes, las que viven en las
ciudades y los municipios mas grandes, pero también las viudas y divorciadas. Quienes expresan mayores deseos
de jubilarse son, sobre todo, los hombres mas jovenes, los que viven en municipios urbanos, los que se encuentran en
mejores condiciones de salud y los de todos los niveles de estudios y todos los estados civiles, salvo los solteros, y
los casados, mas que el resto. Por fin, expresan dificultades de adaptacion sobre todo los hombres mas mayores, los
que tienen un nivel de instruccion mas bajo y los que perciben su salud de una forma mas negativa, y mucho me-
nos los hombres y las mujeres de los municipios mas pequefios, las mujeres con estudios secundarios y las solteras y
divorciadas.

Estas diferencias en el sustento de los distintos puntos de vista con respecto a la jubilacién dibujan algunas tendencias
claras, en primer lugar la adhesion de los solteros al trabajo, que se corresponde con un concepto mas tradicional de la
jubilacién en el sentido de que aceptan menos su definicion como descanso merecido, aunque eso no implica que acep-
ten la condicion inversa de que los jubilados tengan o merezcan una valor social inferior al resto de los ciudadanos. La
segunda tendencia que aparece con nitidez es que el &mbito rural favorece la adaptacion a la jubilacion, quiz& porque
los mayores que residen en estos municipios, en realidad, pueden proseguir su actividad mas alla del momento oficial de
la jubilacion (Moragas, 2001: 134). Pero la mas importante es la existencia de un efecto generacional en el significado de
la jubilacion, de manera que aun ese concepto propio del siglo xx es de implantacion reciente en nuestro pais. Las per-
sonas con més de 85 afios también se defienden de su calificacion como ciudadanos de inferior categoria, pero son los
que afirman haber experimentado mayores dificultades de adaptacion a la nueva condicién de jubilados y los que menos
han aceptado esta situacion como algo deseado. Quienes estaban deseando jubilarse eran, sobre todo, los mas jovenes,
ni siquiera el nivel de instruccion establece una diferencia clara, aunque si se reconoce la importancia de la presencia de
una pareja, mas para los varones que para las mujeres (Madrid y Garcés de los Fayos, 2000), y el estado de salud apare-
ce como variable facilitadora. Todo parece indicar que entre las generaciones méas jovenes de mayores se ha impuesto la
idea de la jubilacion como oportunidad, que el tiempo de jubilacion se ha vuelto atractivo para muchas personas, sobre
todo, para aquellos que mejor pueden aprovechar las alternativas que este periodo de descanso les puede ofrecer. El
motivo fundamental es la difusion de los valores de autodesarrollo y autorrealizacion, que operan en detrimento de la
creencia en el trabajo y facilitan y, sobre todo, legitiman y hacen socialmente atractiva, la jubilacion (Caradec, 2001: 109).
La influencia de esta nueva variable es tan poderosa que desdibuja la tradicional diferencia en funcion de los niveles edu-
cativos, en el sentido de que si la disposicion de méas recursos formativos facilita el acceso a empleos mejor remunera-
dos, menos exigentes en términos fisicos y mas significativos y gratificantes, deberian generar también mayores deseos
de permanecer en ellos (Agulld, 2002). Sin embargo, un nivel de instruccién alto también favorece un mejor ajuste y pla-
nificacion a la nueva situacion (Madrid y Garcés de los Fayos, 2000: 90) y la disposicion de mas alternativas para esta
nueva etapa de la vida (Moragas, 2001).

TABLA 4.46.
Mayores segun grado de acuerdo con distintas opiniones sobre la jubilacion
Grado de acuerdo
Mucho Bastante Mucho Regular Poco Nada NS/NC
bast;nte
Cuando te jubilas cuesta adaptarse
a la nueva vida 133 35,0 484 148 225 10,5 39
En el fondo los jubilados son ciudadanos
de segunda categoria 74 175 249 10,4 28,1 319 4,7
Estaba deseando jubilarme 15,0 241 299 148 224 15,7 8,0
Estaba deseando que mi pareja se jubilase n7 243 244 193 19,7 15,6 93
La jubilacién es un merecido descanso 481 423 90,4 5,0 2,8 4 14
La jubilacion es una fase mas de la vida
y como todas tiene sus ventajas 334 49,6 83,0 73 6,3 15 19
Los hombres llevan muy mal la jubilacién 18 27,0 38,8 21,1 23,6 94 71
N=1.898
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TABLA 4.47.

Mayores que estan de acuerdo (mucho o bastante) con distintas opiniones sobre la jubilacion
segun variables sociodemogréaficas. Ambos sexos.

La En el fondo La Cuando te Los Estaba Estaba (N)
jubilacion los jubilacién jubilas hombres deseando deseando
es una jubilados es un cuesta a llevan jubilarme que mi
fase mas son merecido adaptarse muy mal pareja se
de la vida ciudadanos descanso la jubilacion jubilase
de segunda
Total 83,0 249 904 484 388 299 244 (1898)
EDAD
De 65 a 74 afios 832 252 90,3 438 40,1 303 259 (1081)
De 75 a 84 afios 829 257 90,7 46,5 37,7 299 235 (665)
85 0 més afios 822 19,1 89,5 533 349 27,0 184 (152)
HABITAT
Rural 758 194 855 383 348 269 18,1 (227)
Rural intermedio 80,2 26,3 92,3 48,0 36,8 347 279 (323)
Urbano 84,9 254 90,7 50,1 40,0 293 247 (1348)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 773 236 82,7 49,1 473 26,4 236 (10)
_ Sin estudios 84,5 264 92,2 498 40,7 299 215 (632)
§ Estudios primarios 79,7 247 895 50,2 404 28,2 26,3 (769)
aé Secundaria 0 mas 88,8 23,6 91,2 416 29,6 340 258 (365)
§ NS/NC 86,4 13,6 909 50,0 409 409 273 (22)
é ESTADO CIVIL
S Soltero/a 76,2 295 81,0 429 381 343 19 (105)
[%2]
-% Casado/a o en pareja 84,5 239 92,9 49,8 36,2 32,6 304 (1035)
2 Viudo/a 81,3 259 875 47,0 418 252 201 (706)
[%2]
g Divorciado/a o sep. 88,0 20,0 98,0 52,0 52,0 34,0 10,0 (50)
>
Z  ESTADO DE
I<Zn: SALUD SUBJETIVO
; Bueno o muy bueno 86,7 24,2 92,0 46,5 36,7 34,0 257 (923)
"‘ZJ Regular 799 254 90,1 50,8 40,0 27,0 243 (708)
- Malo o muy malo 785 26,0 85,7 487 434 234 208 (265)
L
i
=
S
a
2 TABLA 4.48.
S Mayores que estan de acuerdo (mucho o bastante) con distintas opiniones sobre la jubilacion
= segun variables sociodemograficas. Hombres
)
—
§ La En el fondo La Cuando te Los Estaba Estaba (N)
5 jubilacion los jubilacion jubilas hombres deseando | deseando
::J es una jubilados es un cuesta a llevan jubilarme que mi
- fase mas son merecido adaptarse muy mal pareja se
190 de la vida ciudadanos descanso la jubilacion jubilase
de segunda
Total 83,6 251 91,7 52,3 328 415 20,2 (817)
EDAD
De 65 a 74 afios 83,0 258 91,2 50,6 337 425 225 (466)
De 75 a 84 afios 837 259 92,6 52,8 326 41,1 18,1 (282)
85 0 més afios 87,0 174 91,3 60,9 275 36,2 13,0 (69)




TABLA 4.48.

Mayores que estan de acuerdo (mucho o bastante) con distintas opiniones sobre la jubilacion
segun variables sociodemograficas. Hombres. (Continuacion)

La En el fondo La Cuando te Los Estaba Estaba (N)
jubilacion los jubilacion jubilas hombres deseando | deseando
es una jubilados es un cuesta a llevan jubilarme que mi
fase mas son merecido adaptarse muy mal pareja se
de la vida ciudadanos descanso la jubilacion jubilase
de segunda
HABITAT
Rural 76,5 204 857 36,7 245 337 122 (98)
Rural intermedio 78,6 28,3 924 56,6 331 434 214 (145)
Urbano 86,1 251 925 538 34,1 423 21,3 (574)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 778 278 91,7 55,6 389 472 16,7 (36)
Sin estudios 834 249 935 53,8 36,1 419 181 (277)
Estudios primarios 80,7 251 894 54,7 334 37,0 196 (311)
Secundaria 0 mas 89,3 251 925 455 251 455 241 (187)
NS/NC 100,0 16,7 100,0 50,0 50,0 100,0 50,0 (6)
ESTADO CIVIL
Soltero 755 32,7 79,6 449 34,7 28,6 0 (49)
Casado o en pareja 84,0 235 931 52,0 319 43,6 25,0 (583)
Viudo 843 277 89,8 53,6 343 38,6 10,2 (166)
Divorciado o sep. 84,2 31,6 94,7 68,4 421 36,8 10,5 (19)
ESTADO DE
SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 86,3 24,7 92,1 476 32,0 42,7 230 (466)
Regular 79,0 253 91,5 57,3 324 40,2 18,1 (281)
Malo o muy malo 84,1 275 89,9 63,8 40,6 37,7 101 (69)
TABLA 4.49,

Mayores que estan de acuerdo (mucho o bastante) con distintas opiniones sobre la jubilacion
segun variables sociodemogréficas. Mujeres

La En el fondo La Cuando te Los Estaba Estaba (N)
jubilacion los jubilacion jubilas hombres deseando | deseando
es una jubilados es un cuesta a llevan jubilarme que mi
fase mas son merecido adaptarse muy mal pareja se
de la vida ciudadanos descanso la jubilacion jubilase
de segunda

Total 825 247 894 454 434 21,2 27,7 (1081)
EDAD
De 65 a 74 afios 833 24,7 89,6 475 449 211 285 (615)
De 75 a 84 afios 82,2 25,6 89,3 418 415 21,7 274 (383)
85 0 més afos 783 205 88,0 47,0 41,0 193 229 (83)
HABITAT
Rural 752 18,6 853 395 42,6 21,7 225 (129)
Rural intermedio 815 247 92,1 410 39,9 275 331 (178)
Urbano 84,0 257 89,4 474 443 19,6 273 (774)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 770 21,6 784 459 51,4 16,2 270 (74)
Sin estudios 854 27,6 91,3 46,8 442 20,6 242 (355)
Estudios primarios 79,0 245 89,5 472 452 223 30,8 (458)
Secundaria 0 mas 88,2 219 89,9 37,6 34,3 219 275 (178)
NS/NC 81,3 125 875 50,0 375 18,8 18,8 (16)
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TABLA 4.49.

Mayores que estan de acuerdo (mucho o bastante) con distintas opiniones sobre la jubilacion
segun variables sociodemograficas. Mujeres. (Continuacion)

La En el fondo La Cuando te Los Estaba Estaba (N)
jubilacion los jubilacién jubilas hombres deseando deseando
es una jubilados es un cuesta a llevan jubilarme que mi
fase mas son merecido adaptarse muy mal pareja se
de la vida ciudadanos descanso la jubilacion jubilase
de segunda

ESTADO CIVIL
Soltera 76,8 26,8 82,1 411 411 393 36 (56)
Casada o0 en pareja 85,2 243 92,5 46,9 418 184 374 (452)
Viuda 804 254 86,9 45,0 441 21,1 231 (540)
Divorciada o sep. 90,3 129 100,0 419 58,1 323 9,7 (32)
ESTADO DE
SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 87,1 236 919 453 416 25,2 284 (457)
Regular 80,6 255 89,2 46,6 45,0 183 283 (427)
Malo o muy malo 76,5 255 842 434 444 184 245 (196)

La legitimidad social de la jubilacién se manifiesta, una vez mas, en la respuesta que los mayores ofrecen a la pregunta sobre
si una persona que ha superado la edad ordinaria de jubilacion deberia trabajar si ese es su deseo. Aun con esta condicion,
la mitad de los mayores responde negativamente (Tabla 4.50). Esta negativa tan extendida es un indicio de que, efectiva-
mente, en las sociedades actuales el reverso o el complemento del derecho al descanso podria ser la idea de que el trabajo
por encima de los 65 afios se ha vuelto ilegitimo (Guillemard, 2003). El fundamento de esa falta de legitimidad no es otro
que la falsa idea de la sustitucién generacional en el mercado de trabajo. Ese fue el fundamento de las politicas de jubila-
cién anticipada de la década de los ochenta y primera mitad de los noventa (Pérez Ortiz, 2005). La idea de que en lo suce-
sivo, por las dificultades para crear nuevos empleos que manifestaban las economias desarrolladas —especialmente, las
europeas— la Unica solucidn posible para permitir la incorporacion a la actividad laboral y, en Ultima instancia, a la edad
adulta de las nuevas cohortes de jovenes, era que los trabajadores mas veteranos dejaran libres sus puestos de trabajo para
que ellos los pudieran ocupar. A mediados de los afios noventa, los politicos y técnicos conocen ya que la dindmica del mer-
cado de trabajo no funciona de esa forma, saben de la ineficacia de tales politicas, no obstante la idea es sencilla y es muy
probable que haya calado muy hondo en la opinién publica que sigue convencida de su virtualidad. Desde ese punto de
vista, permanecer en el puesto de trabajo por encima de la edad legal de jubilacién significaria restar oportunidades para
los jovenes y esa conducta es lo que recibe la sancion negativa de los mayores. Tan solo los varones que residen en muni-
cipios con menos de dos mil habitantes, los solteros y divorciados y las personas de ambos sexos que han completado al
menos la educacion secundaria expresan alguna discrepancia con respecto a esta norma tan asentada.
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TABLA 4.50.

Mayores segun su opinidn sobre si los mayores de 65 afios deberian
segun variables sociodemograficas

Si, si lo desea No NS/NC (N)

AMBOS SEXOS
Total 458 51,7 25 (1898)
Edad De 65 a 74 afios 45,2 52,7 20 (1081)
De 75 a 84 afios 46,8 51,0 23 (665)
85 0 mas afios 454 48,0 6,6 (152)
)
)
)
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Habitat Rural 454 498 48 (227
Rural intermedio 455 51,1 34 (323
Urbano 459 52,2 19 (1348




TABLA 4.50.
Mayores segun su opinién sobre si los mayores de 65 afios deberian

segun variables sociodemogréficas. (Continuacion)

Si, si lo desea No NS/NC (N)
AMBOS SEXOS
Nivel de estudios Analfabeto/a 409 56,4 2,7 (110)
Sin estudios 394 58,4 22 (632)
Estudios primarios 46,3 51,0 2,7 (769)
Secundaria 0 mas 58,6 38,9 25 (365)
Estado civil Soltero/a 47,6 495 29 (105)
Casado/a o en pareja 46,3 51,2 25 (1035)
Viudo/a 45,0 525 24 (706)
Divorciado/a o sep. 44,0 54,0 2,0 (50)
Trayectoria laboral anterior Continua 48,0 50,2 17 (1220)
Discontinua 41,7 54,0 43 (235)
No ha trabajado 40,2 57,3 2,6 (351)
NS/NC 478 44,6 76 (92
HOMBRES
Total 46,1 524 15 (817)
Edad De 65 a 74 afios 476 50,6 17 (466)
De 75 a 84 afios 443 55,0 7 (282)
85 0 mas afos 435 53,6 29 (69)
Habitat Rural 52,0 48,0 0 (98)
Rural intermedio 40,7 56,6 28 (145)
Urbano 46,5 52,1 14 (574)
Nivel de estudios Analfabeto 41,7 58,3 0 (36)
Sin estudios 35,7 63,5 7 (277)
Estudios primarios 50,5 48,2 13 (311)
Secundaria 0 mas 56,7 40,1 32 (187)
Estado civil Soltero 531 449 2,0 (49)
Casado o en pareja 455 53,2 14 (583)
Viudo 446 53,6 18 (166)
Divorciado o sep. 632 36,8 0 (19)
Trayectoria laboral anterior Continua 46,9 51,7 14 (762)
Discontinua 125 875 0 (8)
No ha trabajado 455 54,5 0 ()
NS/NC 389 58,3 28 (36)
MUJERES
Total 455 51,2 32 (1081)
Edad De 65 a 74 afios 434 543 23 (615)
De 75 a 84 afios 48,6 48,0 34 (383)
85 0 méas afos 47,0 434 9,6 (83)
Habitat Rural 40,3 51,2 85 (129)
Rural intermedio 494 46,6 39 (178)
Urbano 455 523 22 (774)
Nivel de estudios Analfabeta 405 554 41 (74)
Sin estudios 423 54,4 34 (355)
Estudios primarios 434 52,8 37 (458)
Secundaria 0 mas 60,7 37,6 17 (178)
Estado civil Soltera 429 53,6 3,6 (56)
Casada o en pareja 473 48,7 40 (452)
Viuda 452 522 26 (540)
Divorciada o sep. 32,3 64,5 32 (31)
Trayectoria laboral anterior Continua 50,0 478 2,2 (458)
Discontinua 427 529 44 (227)
No ha trabajado 400 574 2,6 (340)
NS/NC 53,6 357 10,7 (56)
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Los resultados obtenidos en este capitulo nos confirman la importancia de las viviendas en la experiencia cotidiana de los
mayores. Materialmente, las viviendas presentan todavia algunas deficiencias, sin embargo, la amplisima satisfaccion que
los mayores sienten hacia ellas y hacia el entorno en el que éstas se sitiian, no siempre concuerda con sus condiciones obje-
tivas. La distancia entre los dos tipos de indicadores queda salvada si se tiene en cuenta la funcion general de seguridad
material que proporciona la posesion de la vivienda, asi como las funciones sociales y simbolicas que cumplen en la vida de
los mayores. Entre las deficiencias mas importantes en relacion con la vivienda destaca en la ECYM-04, como en otras fuen-
tes de informacion, la carencia de instalaciones de calefaccion adecuadas. La generalidad de los hogares de los mayores
parecen relativamente bien dotadas, no obstante, existen minorias significativas donde faltan algunas muy basicas. Los
equipamientos mas novedosos también tienen una presencia relativamente escasa en los hogares de los mayores, a las difi-
cultades financieras se suman otro tipo de consideraciones como la relacion de los mayores con la innovacion tecnoldgica
o la posibilidad de que exista una pauta de incorporacion de novedades ligada al ciclo de vida familiar y, especialmente, a
sus fases expansivas. Con respecto a la situacion econdémica, la principal conclusién es que las necesidades mas basicas
estan bien cubiertas para la inmensa mayoria; no ocurre asi cuando avanzamos hacia necesidades menos elementales, por
ejemplo, las relacionadas con el vestido y la vivienda. Sin embargo, las méas comprometidas son las actividades sociales y de
ocio, para las que todavia parece existir una barrera financiera importante.

El ultimo aspecto tratado en este capitulo, la jubilacion, nos confirma hasta qué punto el abandono de la actividad se ha
convertido en norma de uso comun entre los mayores. La legitimidad social de la jubilacion es indiscutible para la inmen-
sa mayoria, sin embargo, podria ir en paralelo a la ilegitimidad social del trabajo por encima de la edad ordinaria de jubi-
lacion. La mayoria entiende la jubilacion como tiempo de descanso en compensacion de las penosidades de la vida acti-
va, sin embargo, empieza a abrirse paso el concepto mas actual de la jubilacién como oportunidad para el desarrollo per-
sonal. Una minoria significativa sustenta ya esta nueva definicion Precisamente esta nueva forma de entender la jubila-
cién tendra consecuencias importantes sobre los asuntos que se presentan en el capitulo siguiente, la manera en que los
mayores utilizan su tiempo.
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5. LA EXPERIENCIA DE ENVEJECER

En las décadas pasadas uno de los grandes asuntos de preocupacion en la sociologia espafiola era la discusion sobre el
ocio, quiza en los ultimos afios, el interés ha decaido a favor de otros temas, pero no en la sociologia de la vejez; este es
uno de los grandes asuntos hoy, y seguramente lo ser& todavia durante muchos afios. La prolongacion de la esperanza
de vida, junto con la generalizacion de la jubilacion y las pensiones, ha convertido a la vejez en una amplia categoria
social que tiene entre sus caracteristicas mas importantes la disposicion de tiempo libre. Sin embargo el final de las obli-
gaciones productivas y reproductivas que implica la vejez no sélo implica tener mas tiempo, sino, ademas, un cambio en
su distribucion y en el caracter no constrefiido del tiempo que se libera (Iglesias, 2001: 25). Para los varones y las muje-
res trabajadoras el cambio es bastante claro, la jubilacién modifica las actividades y habitos cotidianos, el ritmo de la vida
que han venido desarrollando desde que se hicieron adultos. Entre quienes no han desarrollado una actividad remune-
rada, el cambio puede ser menos radical, pero también es notorio, ademas, muchas mujeres modifican sustancialmente
sus actividades cuando los esposos se jubilan, ocupando una parte sustancial de su tiempo en actividades de ocio com-
partido (Wilson, 1996: 149). Los cambios no se producen en la misma medida en todas las personas, muchas mujeres
contindan teniendo obligaciones familiares hasta edades muy altas; quienes viven solos ocupan mas tiempo en las acti-
vidades denominadas de supervivencia que quienes disponen de alguien bajo su mismo techo con quien compartir estas
actividades; algunos trabajadores, fundamentalmente agricultores y artesanos, pueden continuar sus actividades aun-
que quiza con menor intensidad y urgencia que en afios anteriores. La trascendencia de estos cambios es también nota-
ble, en la medida en que el tiempo libre permite también una mayor pluralidad en las actividades y en los estilos de vida
y esa variedad debilita las normas sociales que constrifien las conductas de los mayores (Laslett, 1987).

Las reflexiones de la sociologia del ocio nos advierten ademas de que ocio y tiempo libre no son conceptos equivalentes.
Tiempo libre es todo aquel que no esta constrefiido por el trabajo o por las actividades necesarias para la supervivencia, pero
el ocio tiene otro significado. Existe una nocion tradicional que lo define como un conjunto de actividades con fines recrea-
tivos o terapéuticos; concebidas como actividades de recuperacion que garanticen el buen rendimiento en el trabajo; en
este sentido, el ocio adquiere una legitimidad funcional entre las clases trabajadoras de la sociedad industrial; cualquier otra
forma de ocio so6lo esté reservada a las clases privilegiadas. Pero el ocio moderno ya no es subsidiario del tiempo de traba-
jo'y su funcionalidad descansa en su contribucion al desarrollo personal. Su ambito es mas restringido que el del tiempo
libre, de manera que toda actividad de ocio lo es de tiempo libre, pero no todo el tiempo libre es ocio y aqui radicaria la
importancia de su analisis en la vejez, puesto que a juicio de algunos, la disposicion de tanto tiempo libre en los mayores,
se habria convertido en un problema social al que es necesario dar respuesta (Ruiz Olabuenaga, 1995). La cuestion se com-
plica porque los mayores disponen de menos recursos educativos, que resultan criticos para la practica del ocio y, ademas,
se han incorporado tarde a la sociedad del ocio (Diaz de Rada, 2001; Pérez Ortiz, 2003).

En efecto, la sociedad del ocio llega a Espafia basicamente con la transicion democratica, algunas précticas se habian
empezado a difundir antes, como el turismo o los medios de comunicacién de masas, pero otras tardarian mas en llegar.
La informacidn que nos ofrece la ECVMO4 sobre las actividades de ocio de los mayores proceden de una muestra que en
el afio 2004 tenia una edad media de unos 74 afios, es decir, que el “entrevistado medio” nacio en 1930, llega a la tran-
sicion democratica con 45 afios, cuando todavia la sociedad del ocio esta en sus origenes en nuestro pais. Seguramente
las generaciones mas jovenes se incorporaron masivamente y con una cierta naturalidad a los nuevos comportamientos,
pero los 45 afos es una edad en la que la mayor parte de las conductas y los modos de pensar estan ya bastante asen-
tados (De Miguel, 2002: 9) y, por tanto, es dificil que los mayores de hoy sean hijos de aquella sociedad del ocio. Por las
caracteristicas de estas nuevas préacticas, el nivel de estudios es una variable fundamental y los mayores son los peor
dotados de estos recursos, de manera que sus posibilidades de ser “ciudadanos del ocio” se reducen aln mas. Todavia a
la altura de mediados de la década de los noventa, Ruiz Olabuenaga (1995: 1957) clasifica a los mayores como personas
al margen de las actividades de ocio, especialmente los mayores pertenecientes a las clases populares. Lo cierto es que,
en parte por “contagio generacional” o ambiental y en otra parte por el impulso de las politicas de vejez, los mayores
también se van incorporando a esta nueva forma de vida, aunque de una forma especial.

Los cambios que implican la sociedad del ocio no se refieren tanto a la disposicion de mas tiempo libre, ni siquiera a que se
realicen més actividades, sin embargo, el ocio tiene en las sociedades actuales un caracter completamente diferente.
Siguiendo a Ruiz Olabuenaga (1995: 1957), es dificil pensar que en las sociedades actuales la mayor parte de las personas
tengan mas tiempo libre que en las sociedades agrarias. El concepto de ocio que propone incluye la aportacion de Elias y
Dunning (1986) que reclaman su orientacion hacia la estimulacion de las emociones, de manera que la finalidad de las acti-
vidades de ocio no es sélo la relajacion, sino, sobre todo, la estimulacion y la hilaridad (Ruiz Olabuenaga, 1995: 1886).
Entendido de esta forma, también otras sociedades tenian oportunidades de ocio, por ejemplo, aquellas en las que la falta

5. LA EXPERIENCIA DE ENVEJECER

=
©

7



de luz eléctrica creaba la ocasion para el mantenimiento de tertulias crepusculares probablemente de larga duracion, o en
otras donde la mayor presencia de lo religioso ofrecia ceremonias y celebraciones que también eran ocasiones de practicar
el ocio y de mostrar las emociones de una forma socialmente legitima. Sin embargo, aquellas sociedades no podian com-
pararse con éstas en la abundancia y variedad de dispositivos de ocio, por la consideracion del tiempo de ocio no como mar-
ginal o subsidiario con respecto a otra actividad considerada central (el trabajo), por su legitimidad social o por su estatus
como derecho ciudadano. De manera que no se trata de que la sociedad en la que los mayores de hoy pasaron su infancia
0 juventud no tuviera tiempo libre o actividades de ocio, pero eran diferentes en contenido y en consideracion social. En su
maximo desarrollo, la sociedad del ocio implica que es precisamente en esta faceta de nuestra vida donde se dirime real-
mente lo que somos para nosotros y para los otros, es decir, el lugar que ocupamos en la estructura social.

La cuestion central sigue siendo hasta qué punto los mayores participan de estas nuevas practicas y significados que se
estan extendiendo en el conjunto de la sociedad o si, mas bien mantienen un concepto mas tradicional y si hay algunas
variaciones entre ellos a este respecto, si existe, por ejemplo, alguna vanguardia de adelantados que si participan de las nue-
vas conductas. Es muy probable que para muchos mayores tener mas tiempo no signifique practicar mas actividades de
ocio (Rodriguez Rodriguez, 2002: 114), entre otros motivos porque no las realizaran tampoco en etapas previas de sus vidas
(Bazo, 2001: 57), pero la cuestién sustancial es precisamente la discusion de la continuidad, es decir, si en estos momentos
la identificacion de la vejez como tiempo de descanso socialmente legitimo implica que incluso personas que nunca en otros
momentos de su vida han realizado estas actividades, se impliquen en ellas. Por otro lado, la caracterizacién de la sociedad
del ocio que se presenta habitualmente es todavia un tipo ideal. Como tal, implica que el fendémeno del ocio y las practicas
a €l asociadas se universalizan, dejan de ser un fenémeno juvenil o adolescente para abarcar todos los estratos sociales y
todas las etapas del curso vital. En la sociedad del ocio ya no existe un reparto o una segregacion de tiempos, espacios o
actividades en funcion de criterios de pertenencia a clases sociales, culturas, religiones, edades o sexos (Ruiz Olabuenaga,
1995: 1887). En estos momentos el tipo de ideal no ha alcanzado ese desarrollo, es cierto que el ocio ha perdido su conno-
tacion elitista, que el ocio en general es accesible para todos, pero las normas sociales siguen determinando que es lo mas
apropiado y los grupos sociales siguen utilizando su ocio, de la misma manera que utilizan el vestido o el lenguaje, como
elementos de distincion. En este sentido aln cabe preguntarse si existen barreras a la participacion de los mayores en este
tipo de actividades o si existen lugares y actos especificos para el ocio de los mayores que pueden considerarse, al mismo
tiempo, férmulas especificas de expresion de este grupo de edades o de las personas que ahora lo ocupan, o un instrumento
de segregacion de los mayores en actividades socialmente permitidas que permiten canalizar sus demandas, pero no cues-
tionan la preeminencia o el estatus social de otros grupos sociales.

5.1. Actividades, tiempo libre y ocio
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Los indicadores que se han utilizado en la ECYMO4, incluyen una tabla de actividades, una pregunta sobre actividades
que gustarian de realizar si pudieran, algunos indicadores de grado de satisfaccién y una informacién mas detallada
sobre actividades de formacidn. La informacion obtenida confirma que la actividad mas frecuente entre los mayores es
la audiencia de television el 90,2% la suele ver casi a diario y el 97,4% todas las semanas (Tabla 5.1). Su extension es
practicamente universal. Sin embargo, no se deberia extraer de esta universalidad de la audiencia de television ninguna
conclusion apresurada, si el “topico de la sociedad masivamente entontecida y culturalmente pasiva” por efecto de la
television, no pasa de ser una idea sin fundamento (Ruiz Olabuenaga, 1995: 1889), tampoco tiene por qué serlo en el
caso de los mayores. Para Ruiz Olabuenaga, esta audiencia masiva puede ser consecuencia de la traslacion del especta-
dorismo a los mayores, pero no implica necesariamente pasividad. El espectadorismo se referia inicialmente a los depor-
tes y denota la preferencia por el seguimiento de determinadas actividades como espectador, por encima de la partici-
pacidn directa. Esta practica es favorecida por la posibilidad de participacion barata, flexible y confortable (se hace en la
propia casa), que ofrecen los medios de comunicacion de masas. El espectadorismo a menudo se ve complementado por
una actitud selectiva y experta, la aparente falta de iniciativa se complementa con la intensidad de la préactica, con la
entrega y con una considerable acumulacion de conocimientos, de manera que el espectadorismo se complementa con
un “expertismo” 0 “un sentido nuevo de especializacion y de entendimiento singularizado” (Ruiz Olabuenaga, 1995:
1891). El uso de la television y las actitudes de las personas que se sittan frente a ella pueden ser muy variadas. Quiza
se puedan encontrar huellas de algo parecido a ese expertismo en personas que adoptan, frente al televisor, una actitud
familiar sustituyendo a la familia que no tienen por la que ven reflejada especialmente en los telefilmes, pero en gene-
ral en todos los personajes que pueblan las emisiones. Para Caradec, la audiencia de television también permite seguir
realizando aunque de esta manera derivada, actividades que por dificultades fisicas ya no se pueden realizar directa-
mente, como acudir a la iglesia o viajar. No obstante, este puede ser también un signo de que el proceso de desvincula-
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cion (que él denomina déprise con Lalive d’Epinay, 1996) se ha iniciado; precisamente esta seria la primera etapa del pro-
ceso, cuando las actividades se realizan con el intermediario catodico, la segunda etapa es cuando la television se man-
tiene encendida pero la persona ya no se interesa por lo que se emite (Caradec, 2001: 98). No obstante la audiencia de
television no es siempre una actividad tan absorbente, a veces puede servir simplemente como compafiia o ruido de
fondo mientras se realizan otras actividades; del hecho de que las emisiones sigan esquemas temporales definidos puede
derivarse otra utilidad en la estructuracion de los ritmos de vida cotidianos (Sancho y otros, 2002).

La audiencia de radio es menos frecuente, mas de la mitad de los mayores la oye todos o casi todos los dias y el 71,4%
todas las semanas. En general, parece que su audiencia se reduce con la edad (Ruiz Olabuenaga, 1995: 1961), pero toda-
via se mantiene elevada entre los mayores. Con respecto a la television presenta algunas diferencias, se supone que la
audiencia de radio implica menos pasividad, incluso todo lo contrario, que quienes oyen la radio son personas particu-
larmente informadas o activas en la busqueda de informacion. En efecto, en la ECVMO4 existe una relacion estrecha entre
la audiencia de radio y el interés por asuntos generales: quienes oyen la radio a diario estan mas interesados por todos
los asuntos que se proponen en el cuestionario, aunque las diferencias significativas se producen en los temas relacio-
nados con la politica y la economia y, en menor medida, con los deportes. Hay que pensar que los programas que mayor
seguimiento tienen entre los mayores son los que se relacionan que estas areas de informacion.

La lectura también es menos frecuente, aunque el estereotipo de la persona mayor aliterata también deberia desterrarse
como idea falsa: casi cuatro de cada diez mayores suele leer todos o casi todos los dias y casi las dos terceras partes al
menos una vez a la semana, lo que resulta una frecuencia bastante elevada. No es la lectura de prensa lo que interesaba
averiguar en la encuesta, sino el acto de la lectura en si mismo con independencia de los contenidos. No obstante, la lec-
tura diaria esta asociada al interés, sobre todo, por los temas de politica y economia, lo que puede indicar que en efecto
buena parte de lo que se lee son periddicos. No obstante la lectura asidua también esta relacionada por un mayor interés
por temas culturales y cientificos y, en general, por todos los temas propuestos, lo que indicaria que las lecturas son varia-
das y que es probable que leer sea indicativo de una actitud de mayor vinculacion con los temas de interés general, una
actitud mas participativa, aunque sea, valga la paradoja, a la manera pasiva de recibir informacién a través de la lectura.

Otras actividades que caracterizan el ocio hogarefio cotidiano son las manualidades de diverso tipo, las més frecuentes con-
sisten en labores de costura o confeccion, el 14,1% de los mayores las realizan casi todos los dias y el 28,1% todas las sema-
nas, otras manualidades y el bricolaje son menos frecuentes (5,2% todos los dias y 11,9% todas las semanas). No son acti-
vidades estrictamente cotidianas porque la frecuencia de quienes las practican con menor asiduidad es importante. Es posi-
ble que el bricolaje se complemente con las actividades de cuidado de huertos o jardines (16,5% todos o casi todos los dias,
22,9% todas las semanas), pero esta es una actividad diferente, se realiza al aire libre y, en algin caso, puede ser incluso
una actividad productiva o cuasiproductiva prolongacion de la vida laboral anterior (Moragas, 2001).

TABLA 5.1.
Areas de interés de los mayores segun la frecuencia con la que oyen la radio o leen

Areas de interés Audiencia de radio Lectura
(% muy + bastante
interés) A diario Semanalmente Con menor A diario Semanalmente Con menor

frecuencia frecuencia
Cocina 55,1 171 2738 40,3 283 314
Belleza 56,3 16,2 275 447 257 29,6
Deportes 62,6 14,8 22,6 488 21,7 295
De sociedad, de “los famosos” 549 13,7 31,4 349 248 404
Econdmicos y laborales 66,0 148 192 59,5 204 20,1
Politica 69,3 13,7 17,0 61,5 19,9 18,6
Naturaleza, ecologia 57,6 16,4 259 478 23,6 28,6
Salud 56,1 16,4 275 43,6 247 31,6
Avances cientificos y tecnologicos 60,6 15,3 241 54,0 21,2 249
Arte: literatura, pintura, etc. 60,7 148 245 54,8 22,7 225
Sucesos 60,0 16,9 232 453 249 29,8
Total 54,2 17,1 28,7 399 233 36,8
N=1.801

A partir de aqui semanalmente se entiende como al menos una vez a la semana, pero no todos o casi todos los dias y a diario como todos o casi todos
los dias.
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Las actividades extradomeésticas mas habituales son los paseos (58,6% todos o casi todos los dias y 77,1% todas las
semanas) y hacer la compra (54,3% todos o casi todos los dias, 75,3% todas las semanas). Las dos tienen un caracter
mixto. El paseo puede tener una finalidad social, si se hace en compafiia 0 buscando el encuentro con otros, puede tener
una finalidad terapéutica —los consejos medicos orientados a los mayores incluyen la recomendacion de esta actividad
a diario— e, incluso, la de disfrutar de la naturaleza o del aire libre si se realiza en zonas verdes o en el campo. La rela-
cién entre la frecuencia de los paseos y la de los contactos con personas de la misma edad o con amigos, indica que
buena parte de los paseos deben realizarse en compariia de estas personas, ya que si el 58,5% de los mayores realizan
esta actividad todos o casi todos los dias, las tres cuartas partes de ellos mantienen contactos con personas de su edad
con la misma frecuencia y casi las dos terceras partes, con amigos (Tabla 5.2).

TABLA 5.2.

Frecuencia con la que suelen dar paseos segun la frecuencia
con la que mantiene contactos con personas de su edad y con amigos

Frecuencia con la que acude a pasear Total
Semanalmente A diario Con menor
frecuencia
Contactos con personas de su edad
A diario 56,6 751 48,7 65,6
Semanalmente 30,2 15,8 24,0 20,4
Con menor frecuencia 132 9,0 274 14,0
Contactos con amigos
A diario 40,7 64,6 344 53,2
Semanalmente 374 17,9 20,1 22,0
Con menor frecuencia 219 175 455 247
(N) (334) (1054) (413) (1.801)

La compra también tiene un doble caracter, en términos estrictos es una actividad de supervivencia y, como tal,
obligatoria; en esos términos no deberia aparecer como una actividad de ocio, sin embargo, en la practica muchas
veces también responde a la finalidad de salir en compafiia o ir al encuentro de otros y, sobre todo en las mujeres,
puede ser sustitutiva del paseo. Se ha sugerido que muchas mujeres mayores pueden sentir que ain no han ganado
el mismo derecho al descanso que los varones, porque ellas no han trabajado y aun en la vejez deben seguir pare-
ciendo ocupadas; la compra permite respetar la apariencia de laboriosidad y evitar la sancion social y, al mismo tiem-
po, ofrece la oportunidad de salir y relacionarse con otras personas (Pérez Ortiz, 2003). Esta actividad ofrece a
las mujeres en muchas ocasiones un pretexto que les permite ganar una importante autonomia en cuanto a la movi-
lidad cotidiana (Caradec, 2001: 75). Reunirse con amigos o estar con amigos suele realizarse fuera del ambito domés-
tico y, aunque se supone una actividad propia sobre todo de los jovenes, mas de la mitad de los mayores suelen
hacerlo préacticamente a diario y las tres cuartas partes casi todas las semanas. En muchos casos es una actividad
complementaria del paseo e, incluso, puede llegar a confundirse con ella si esta actividad se realiza en compafiia, lo
que como hemos visto es bastante frecuente entre los mayores. Recibir o realizar visitas a familiares que viven en
otros domicilios resulta una actividad bastante frecuente aunque menos que la reunién con amigos y, ademas, no
suele practicarse todos los dias: el 31,4% de los mayores recibe 0 hace visitas casi a diario y las dos terceras partes
todas las semanas.
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Consideracion aparte merecen las actividades “estar con gente de su edad” y “estar con nifios o con jovenes”, nada se
dice del &mbito fisico en el que tienen lugar los encuentros y nada se dice tampoco sobre las actividades que se com-
parten. Unas y otras pueden realizarse dentro y fuera del hogar y una y otra pueden responder a la realizacion de acti-
vidades instrumentales, a la mera convivencia o a la realizacién de actividades de ocio. En cualquier caso, queda pro-
bado que los mayores suelen rodearse de personas de su misma edad, quiza por las normas de afinidad que rigen las
amistades y, en general, las relaciones personales (De Miguel, 2002: 23). No obstante, también se rodean, aunque bas-
tante menos, de personas de generaciones mas jovenes: tres de cada diez mayores suele ver a un nifio 0 un joven casi
a diario y mas de la mitad todas las semanas; en el otro extremo, el 35,1% de los mayores no ha tenido contactos con



personas jovenes o nifios a lo largo del ultimo afio. Buena parte de esos contactos se producen en el seno de las fami-
lias y, sobre todo, como resultado de la actividad de cuidados a los nietos (Tablas 5.3 y 5.4).

TABLA 5.3.

Frecuencia con la que mantiene contactos con jovenes segun la frecuencia
con la que realiza visitas a familiares

Contactos con jovenes Contactos con familiares Total
A diario Semanalmente Con menor
frecuencia
A diario 473 253 212 30,9
Semanalmente 18,2 342 18,1 238
Con menor frecuencia 345 405 60,7 453
(N) (566) (637) (598) (1.801)
TABLA 5.4.

Contactos con jovenes segun participacion en el cuidado diario de sus nietos mientras
los padres estaban trabajando

Contactos con Participacion en el cuidado de los nietos Total
jovenes
Anteriormente En la No No tiene No
actualidad participa ni nietos contesta

ha participado

A diario 259 615 211 175 27,0 30,9
Semanalmente 325 195 22,0 14,6 18,9 238
Con menor frecuencia 41,6 19,0 56,8 67,9 54,1 453
(N) (673) (384) (336) (371) (37) (1801)

Otras actividades extradomésticas son menos frecuentes, las visitas a los bares y cafeterias ocupan casi a diario a la
cuarta parte de los mayores y todas las semanas a menos de la mitad; los clubes de mayores y similares reciben la
visita semanal de la cuarta parte de los mayores, la mitad va casi a diario y la otra mitad con menor frecuencia (Tabla
5.5). Casi dos de cada tres mayores no han visitado una instalacién de este tipo durante el Gltimo afio, lo que con-
trasta vivamente con el nimero de asociados, de manera que habré que concluir que para muchos la pertenencia es
solo nominal y que no implica participacion alguna en las actividades del centro. Otro 13,3% acude todas las sema-
nas a un club o sociedad recreativa genérica, es decir, no especifica para mayores. Poco a poco se va generalizando la
préctica de otras actividades como hacer algun deporte (9,4% casi a diario y 15,4% todos o casi todos los dias) y bas-
tante menos las actividades formativas (7,5% asistir a clase alguna vez al afio y 4,4% ensefiar a otros) y el volunta-
riado (3,2% alguna vez a la semana y 6,2% alguna vez durante el afio); son mas frecuentes la asistencia a espectaculos
(8,9% todas las semanas, 37,4% alguna vez al afio) y los bailes (7,5% todas las semanas y 18,8% alguna vez al afo).
Por fin, dos observaciones finales con respecto a las actividades de los mayores, en primer lugar que la sociedad de
consumo se impone entre los mayores. Ir de compras excluye el acto de la compra ordinaria de bienes de alimenta-
cion y limpieza, sin embargo, el 15,7% de los mayores afirma realizar esta actividad todos o casi todos los dias,
lo que probablemente significa que han abandonado la compra en el pequefio establecimiento de proximidad por la
compra en grandes almacenes y centros comerciales (Pérez Ortiz, 2003). Casi la mitad de los mayores va de compras
todas las semanas. La segunda obervacion se refiere a la pujanza que mantiene la practica religiosa entre los mayo-
res: el 7,5% de ellos acude a la iglesia todos o casi todos los dias, y la mitad aproximadamente parece cumplir con
la obligacién de la misa semanal. La tercera parte de los mayores, en cambio, no ha ido en ninguna ocasién durante
el altimo afio.
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TABLA 5.5.
Frecuencia con la que los mayores realizan diferentes actividades

Actividades Todos Casi Alguna Alguna No lo N.C.

los todos los vez a la vez al hizo
dias dias semana afio
Ver la TV 78,1 121 72 7 16 2
Ir al parque, pasear 419 16,7 18,5 71 15,6 3
Estar con personas de su edad 411 245 204 35 9,6 9
Oir la radio 38,1 16,2 171 8,2 20,3 2
Hacer la compra diaria 33,6 20,7 171 55 222 9
Reunirse con amigos 28,6 247 22,0 57 18,0 1,0
Leer 249 15,0 233 94 26,8 6
Estar con nifios o con jovenes 178 13,0 238 91 351 12
Ir al bar, cafeteria 154 93 213 158 373 11
Ver a familiares que viven en otro domicilio 125 189 354 133 189 10
Cuidar un pequefio huerto o jardin 10,3 6,2 6,4 54 70,7 1,0
Coser, hacer punto 77 6,4 14,0 11,1 59,7 11
Acudir a un centro social o asociacion de mayores 6,9 59 12,2 10,2 63,1 1,7
Ir de compras 6,8 8,9 285 245 303 11
Hacer algun deporte 53 41 6,0 47 78,2 17
Acudir a un club o sociedad recreativa 38 24 71 6,5 78,6 16
Hacer manualidades, bricolaje 33 19 6,7 10,4 76,6 11
Ir a la iglesia o parroquia 3.2 43 40,2 173 334 16
Asistir a clases 7 8 23 37 90,5 2,0
Actividades de voluntariado social 6 8 18 30 91,7 22
Asistir a espectaculos 3 4 8,2 18,5 70,9 16
Dar clases, ensefiar a otros 3 2 13 2,6 93,6 2,1
Bailar 2 7 6,6 n3 79,6 17
N=1.801

El sexo marca diferencias en las practicas, en los espacios y en la temporalidad de las actividades (Tabla 5.6).
Los hombres buscan mas espacios alternativos al ambito doméstico, en una prolongacion de las normas tradicionales de
género que vinculan culturalmente a las mujeres con el hogar y a los hombres con otros espacios (Sancho y otros, 2002:
333): suelen ir con mayor frecuencia a los bares y a los clubes u otras sociedades de caracter recreativo, ya sean especi-
ficas para mayores o de otro tipo. También realizan méas actividad fisica porque pasean y practican algin deporte en
mayor medida y buscan mas sociabilidad con personas de su edad y con amigos. Entre las actividades que suelen reali-
zarse dentro del &mbito doméstico, los hombres leen mas y oyen la radio con mayor frecuencia. Las actividades diarias
de las mujeres estan, a cambio, mas centradas en la prolongacion de su rol como amas de casa: hacen la compra, sobre
todo la diaria, mas que los hombres, realizan mas labores de costura o similares y van mas a la iglesia. La compra diaria,
por ejemplo, es la segunda actividad diaria en importancia para las mujeres, tan solo por detras de ver la television, pero
la octava para los hombres; de otra forma, la compra ocupa algun lugar en las actividades diarias de las dos terceras par-
tes de las mujeres (65,9%), pero sélo en el del 39,2% de los hombres. Algo similar ocurre con los bares, aunque no es
una de las primeras ocupaciones de los varones, el 41,7% suele acudir todos o casi todos los dias, frente al 11,6% de las
mujeres. Al ampliar el tiempo de referencia a la semana, aparece una nueva diferencia, que se refiere a la frecuencia con
la que hombres y mujeres acuden a la iglesia; para ambos es mas una actividad semanal que diaria, la tercera parte de
los hombres acude a la iglesia al menos una vez a la semana, pero casi el doble de las mujeres lo hacen. La ampliacion
del horizonte también indica que para las mujeres acudir a clubes de mayores o a bares y cafeterias son actividades que
se realizan alguna vez a la semana y no a diario. El horizonte semanal también revela la importancia de la actividad de
ir de compras que realizan casi la mitad de las mujeres y el 38,3% de los hombres y de las visitas familiares que hacen
o reciben las dos terceras partes de las mujeres y de los hombres.
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La edad, en general, reduce la proporcion de personas que realizan todas las actividades; entre las que se realizan todos
0 casi todos los dias, en los varones mantienen su importancia la escucha de la radio y los clubes de mayores y aumen-
tan las visitas a la iglesia y los contactos con los familiares (Tabla 5.7). Entre las mujeres aumentan la escucha de la
radio, las visitas a la iglesia, pero se reducen los contactos con los familiares, a cambio, no se reduce la audiencia de



television que entre los hombres lo hace de forma sustancial a partir de los 85 afios. Las actividades mayoritarias
siguen siendo mas o menos las mismas en todos los grupos de edades, con algunas excepciones, los cambios mas
importantes se producen entre las mujeres de 85 0 méas afos, para ellas, la compra que es la segunda actividad en
importancia para las mujeres mas jovenes, pasa al quinto lugar y es sustituida por la escucha de radio. Segin M. T.
Bazo (2001: 53-54), la reduccion de las actividades a medida que avanza la edad, responde a un proceso de seleccion
y adaptacion a los cambios que se realiza durante toda la vida. Schaie y Willis (2003: 26 y ss.) recogen varias explica-
ciones de las maneras en que tienen lugar esos procesos y que suponen rechazar tanto la teoria de la actividad como
la teoria de la desvinculacién (disengagement). Segln la teoria de la actividad, la reduccion de las actividades y de sus
interacciones sociales tiene su raiz en las normas sociales que rigen la definicién de la vejez; para la teoria de la des-
vinculacion, la inactividad se produce como consecuencia del proceso de distanciamiento mutuo de la sociedad y del
individuo que envejece y que se debe, en Gltimo término, a la proximidad de la desaparicion biolégica. La teoria de la
relatividad socioemocional sostiene, sin embargo, que la reduccién de actividades y relaciones es el resultado de una
estrategia activa e intencionada de redistribucion de recursos por parte de los mayores. Por su parte, la teoria del
afrontamiento distingue diferentes estrategias frente a los cambios: las asimilativas, que persiguen prevenir pérdidas
y que implican la sustitucion de unas actividades por otras de ejecucion menos costosa a medida que se van presen-
tando cambios indeseados a lo largo de la vida; y las acomodativas, que implican no sélo la sustitucion de activida-
des, sino un reajuste de las metas y expectativas en respuesta a los cambios desfavorables en los recursos personales
y las capacidades funcionales. Por Gltimo, la teoria de la seleccion, optimizacion y compensacion de Baltes establece un
limite a estas estrategias y es que, si en todas las etapas de la vida se producen cambios que implican pérdidas y
ganancias psicoldgicas, en la vejez el balance se desequilibra considerablemente y las ganancias ya no pueden com-
pensar las pérdidas que se producen (Schaie & Willis, 2003).

TABLA 5.6.
Frecuencia con la que los mayores realizan diferentes actividades segun sexo
Hombres Mujeres Ambos sexos
A diario Semanalm. A diario Semanalm. A diario | Semanalm.

Ir al bar, cafeteria 417 66,2 1,6 304 30,1 358
Reunirse con amigos 634 838 455 68,8 179 15,0
Ir al parque, pasear 67,1 83,2 52,0 724 15,2 108
Estar con personas de su edad 729 884 60,1 84,1 12,8 43
Leer 47,0 66,1 345 61,0 12,4 52
Acudir a un centro social 0 asociacion

de mayores 194 34,7 79 17,7 15 16,9
Oir la radio 60,7 76,4 493 675 14 89
Acudir a un club o sociedad recreativa 95 18,7 38 93 57 94
Hacer algun deporte 125 19,3 71 125 53 6,7
Cuidar un pequefio huerto o jardin 181 239 153 22,1 28 18
Dar clases, ensefiar a otros 0,6 19 04 17 03 0,3
Bailar 09 9,0 09 6,3 0,0 2,7
Asistir a espectaculos 0,6 10,9 08 74 01 35
Hacer manualidades, bricolaje 51 134 53 10,8 01 2,6
Actividades de voluntariado social 12 32 16 31 04 0,1
Ver la TV 89,6 97,6 90,7 974 11 02
Asistir a clases 0,6 28 2,1 45 14 17
Ver a familiares que viven en otro domicilio 299 66,6 32,6 66,9 2,7 0,3
Estar con nifios o con jovenes 29,0 52,8 323 56,2 33 34
Ir de compras (no la compra diaria) 122 383 184 48,7 6,2 105
Ir a la iglesia o parroquia 35 331 10,6 58,8 71 257
Coser, hacer punto 14 39 2338 46,7 224 428
Hacer la compra diaria 39,2 59,3 65,9 80,6 26,7 213
N=1.801
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TABLA 5.7.
Frecuencia con la que los mayores realizan distintas actividades segun sexo y edad

(N=466) Hombres Mujeres Ambos sexos

65- 75- 850 65- 75- 850 65- 75- 850

74 afios | 84 afios | mas afios | 74 afios 84 afios | mas afios | 74 afios 84 afios | mas afios

Ver la TV 91,0 904 783 923 88,6 89,2 91,8 89,3 84,2
QOir la radio 62,3 574 62,3 483 50,4 56,7 54,3 534 59,2
Estar con personas
de su edad 754 70,2 62,3 637 554 494 68,7 61,7 553
Pasear 66,5 68,8 69,5 55,1 50,1 47,0 60,0 58,0 57,2
Hacer la compra 384 43,6 275 748 55,9 398 59,1 50,7 34,2
Leer 49,6 443 391 344 342 373 410 385 381
Estar con amigos 678 56,4 521 48,0 42,6 326 56,6 484 415
Visitas familiares 29,2 294 333 34,6 301 289 323 29,8 30,9
Estar con nifios 337 248 159 393 25,6 216 36,9 252 191
Coser 10 18 14 28,6 19,8 15,6 16,7 122 9,2
Ir a la iglesia 27 53 57 98 12,8 12,0 6.8 97 92
Ir al bar o cafeteria 474 351 333 135 13 84 28,1 21,3 19,7
Cuidar un huerto
o jardin 20,0 16,7 43 177 13,6 72 18,7 149 59
Ir de compras 11,6 139 8,7 224 149 6,0 178 145 72
Acudira a un club
mayores 182 209 18,8 9,0 6,0 6,0 13,0 124 138
Acudir a un club o
sociedad recreativa 81 1,0 10,1 4,2 29 36 59 6,3 6,6
Bailar 06 14 0 12 03 36 10 08 2,0
Acudir a espectaculos 04 11 14 08 05 24 0,7 08 2,0
Realizar manualidades 6,3 39 29 6,7 49 12 6,4 4,6 2,0
Practicar algin deporte 148 85 8,6 9,6 47 12 19 6,4 4,6
Realizar actividades
de voluntariado 13 11 0 15 18 12 13 15 0,7
Ir a clase 04 11 0 28 10 12 17 11 0,7
Dar clases, ensefiar
a otros 06 07 0 06 03 0 07 05 0
N=1.801

Es en las actividades o, de manera mas genérica, en las formas de ocupar el tiempo, pero también en los intereses, actitu-
des y valores de los mayores es donde se plantea preferentemente la validez de esta categoria social (Caradec, 2001: 89). En
las condiciones de mortalidad actuales, la vejez aunque no es todavia una categoria universal, si es masiva, en la medida en
que la mayor parte de las personas que estan vivas en estos momentos en las sociedades desarrolladas pueden esperar razo-
nablemente alcanzar esta etapa y permanecer en ella varios afios (Gomez Redondo, 2005). Tan s6lo por el hecho de que los
mayores sean cada vez mas numerosos es facil intuir que seran también cada vez mas diversos en sus formas de actuar y
de pensar. Para Caradec, la vejez presenta una cierta especificidad que, sin embargo, tiende a atenuarse cada vez mas. La
especificidad podria consistir simplemente en compartir una misma posicién en el curso vital y en la condicion de jubilados
y ni siquiera ésta es comun a todos los mayores ni es ya exclusiva de la vejez. Los mayores comparten también, segin
Caradec (2001: 121), una mayor presencia de la muerte en su experiencia cotidiana por la desaparicion de los contempora-
neos y porque la conciencia de la propia finitud se hace mas viva, lo que provoca un retorno reflexivo sobre uno mismo. El
analisis de la obra poética de senectud de més de una decena de poetas espafioles del siglo xx destaca la presencia recu-
rrente de esta cuestion, asi como de una preocupacion intensificada por los problemas humanisticos (Diez de Revenga,
1988). Caradec también afirma que aunque no existe un desacoplamiento en el sentido original de Cummings y Henry, si
existe un cierto proceso de distanciamiento, al que denomina déprise que consiste en una reorientacion de actividades, en
un primer tiempo, y en una renuncia mas radical, después. A esta caracterizacion afiade un elemento relacional, en el sen-
tido de que la vejez, o mejor, ser definido por los demas como viejo, implica una dificultad de interaccion con las personas
y con las cosas (2001: 105y ss.). Y es que, prosigue Caradec, la percepcion de que uno es viejo se produce en el curso de las
interacciones cotidianas, cuando alguien se impacienta porque uno va demasiado lento o ante actitudes condescendientes
0 protectoras por parte de otras personas, por ejemplo, cuando alguien cede el asiento en un medio de transporte. El uso
de los objetos también puede servir como signo de que la vejez ha llegado, desde luego porque hay objetos (bastdn, telea-



larma) que estan marcados por la edad, pero sobre todo porque la mayor parte de las cosas estan pensadas para ser utili-
zadas por adultos validos y son dificiles de usar para quienes pierden vigor fisico. Normalmente la llegada de la vejez no es
aceptada en un primer momento por quienes la experimentan, de hecho, muchas personas manifiestan una discrepancia
fundamental entre la imagen que ellos tienen de si mismos y la mirada que les devuelven los otros. Este es también un tema
recurrente en los poetas (Diez de Revenga, 1988: 49), pero también en los escritos biograficos sobre la vejez que nos han
dejado muchos pensadores (Bobbio, 1997). La idea esta también de una forma mas radical en Améry (2001). De hecho, segin
Caradec, buena parte de la experiencia de los mayores se puede explicar por este desfase entre la imagen propia y el refle-
jo que el espejo de los demas devuelve, que puede conducir a un intento continuo y por todos los medios a su alcance de
distinguirse de los viejos, 0 a un sentimiento de estar bajo vigilancia, ya que un paso en falso o cualquier sintoma de lenti-
tud o de reduccién de la actividad puede implicar la sancién de los individuos jovenes, validos y vigorosos y la devolucion
de una imagen devaluada como viejo.

Pero aqui terminan las cosas que los mayores comparten. Hace tiempo que se viene sefialando la importancia de las dife-
rencias entre ellos. Y es que, en muchas ocasiones, las diferencias en las practicas, las actitudes y valores son méas impor-
tantes dentro de la propia categoria de los mayores —por ejemplo, entre hombres y mujeres— que entre éstos y las per-
sonas de otras edades. Desde muy antiguo se tiene conciencia de la diferencia fundamental entre la vejez valida y la vejez
valetudinaria, en expresion de José Luis Loépez Aranguren (1992), de hecho la ambivalencia de la imagen de la vejez deri-
va seguramente de la constancia de esta distincion (Troyanski, 1992; Bourdelais, 1993; Minois, 1987). Los tres autores
han contribuido a sustituir la idea cominmente aceptada sobre la variacion en la imagen y la posicion social de los
mayores a lo largo de la historia. Simone de Beauvoir (1983) fue quiza la persona que mas hizo por la difusion de esa
idea topica de la existencia de un tiempo perdido en la que los mayores gozaban de la aceptacion, el respeto y la vene-
racion de los suyos, una época en la que cumplir afios implicaba ganar en consideracion social y la posibilidad de ocu-
par las posiciones sociales méas altas; la modernidad habria supuesto la ruptura entre esa arcadia feliz de otros tiempos
y la manera actual de ver a los mayores, en la que la vejez supone un estatus disminuido y marginal (San Roman, 1990).
Revisiones més recientes de los testimonios histéricos han puesto en duda esa explicacion, destacando el caracter ambi-
valente —positivo y negativo— al mismo tiempo de la valoracion de la vejez a lo largo de la historia. La historia también
muestra testimonios importantes de las discrepancias fundamentales entre los mayores de las clases mas acomodadas
y de las clases populares, o entre la vejez femenina y masculina. Sin embargo, més alla de las grandes variables, la mane-
ra de interpretar esas diferencias podria consistir en la diferenciacion de estilos de vida en la vejez.

El concepto de estilo de vida alude a los comportamientos de la vida cotidiana e implica que esas conductas estan influi-
das no sdlo por variables socioeconémicas, como la renta o el habitat, sino también por otros factores que tienen mas
que ver con lo simbdlico o cultural: los deseos, las ideas y las imagenes (Orizo, 1998: 269-70). Ademas, el estilo de vida
tiene una manifestacion visible a través del lenguaje, el vestido y el aspecto exterior, los gustos y aficiones, las relacio-
nes familiares y de amistad e, incluso, la vivienda, pero sobre todo en el consumo y las actividades cotidianas. Existen
algunos antecedentes, relativamente alejados en el tiempo, de esta forma de andlisis de la vejez que implica una decons-
truccion de la categoria de los mayores. El més sencillo es, probablemente, el que elabord un equipo de investigacion
dirigido por Paul Paillat (1989), su tipologia de estilos de vida en la vejez se basa en una combinacion de variables refe-
ridas a la sociabilidad y a las actividades diarias de los mayores obtenidas a través de encuesta. La sociabilidad se clasi-
fica segun su intensidad (débil, media o fuerte) y segun las personas con las que se comparte (asociativa, si las relacio-
nes se orientan sobre todo a los iguales, o familiar, si las relaciones discurren fundamentalmente en el marco de esta ins-
titucion). Las actividades se clasifican seguin su nimero y diversidad de contenidos (en cuatro grados: fuerte, medio, bajo
y muy bajo) y segun sean actividades tradicionales (que incluye actividades como el juego de la petanca, la pesca o el
bricolaje) o novedosas (como el deporte y actividades culturales como ir al cine o visitar museos). La combinacién de
estas variables da lugar a cinco formas de experimentar la vejez que, ordenadas de menor a mayor grado de sociabilidad
y actividad, son las siguientes: jubilacion abandono, jubilacion descanso (retranchée en el original, literalmente significa
en la trinchera), jubilacién intimista, jubilacion distendida (originalmente conviviale, que significa literalmente distendi-
da si alude al transcurso de una reunidn, de manera que podria indica una viviencia dominada por la facilidad para las
relaciones sociales, pero quizé con una sociabilidad algo superficial) y jubilacion ocio. La jubilacién ocio se caracteriza
bhasicamente por el predominio de actividades nuevas, mientras que en las cuatro restantes las actividades son sobre todo
de caracter tradicional. En este estilo los mayores realizan actividades numerosas y variadas y a cambio sus relaciones
personales, familiares y asociativas sélo son de nivel medio. La jubilacion distendida se caracteriza, sobre todo, por una
sociabilidad muy intensa, tanto dentro de la familia como entre iguales. En la intimista, tanto el nivel de actividad como
el de sociabilidad, son intermedios. En la jubilacion descanso hay pocas actividades y un nivel de sociabilidad interme-
dio, pero centrado en la familia. Y, por fin, la jubilacion abandono se caracteriza por la realizacion de muy pocas activi-
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dades y una sociabilidad extremadamente débil. En el andlisis de Paillat la mas numerosa es la jubilacion ocio (29% de
la muestra) y la menos la jubilacion abandono (13%), el resto de los mayores se reparten casi a partes iguales entre los
tres tipos intermedios. Cada uno de los estilos se produce mas en unas categorias sociodemograficas que en otras, pero
la relacion no es determinante.

Una segunda propuesta procede también de la sociologia francesa y es obra de A. M. Guillemard (1972). Su tipologia parte
de un analisis muy distinto, en su caso, los estilos de vida se manifiestan en actividades cotidianas que clasifica en funcién
de su orientacion al ser bioldgico o a la cultura y a la produccion o al consumo, pero estas practicas derivan directamente de
la posicion de los individuos en la estructura social. Esta posicion viene determinada por los recursos con la que los mayores
llegan a la jubilacion y que han ido acumulando a lo largo de su vida activa. La actividad profesional procura la acumulacion
de bienes materiales, pero también determina el estado de salud y el grado de envejecimiento fisioldgico, con el que se alcan-
za esta puerta de acceso a la vejez, y las relaciones sociales; éstos son definidos como bienes, pero ademas el trabajo permi-
te adquirir otro tipo de recursos a los que denomina potencialidades, se trata del nivel de instruccion, pero también de la
capacidad de iniciativa personal y de la posibilidad de haber desarrollado alguna actividad extralaboral significativa.

Si la actividad profesional ha sido de tal naturaleza que no ha permitido acumular ningln tipo de recurso, entonces, la per-
sona que alcanza la vejez s6lo puede permitirse el retorno a su ser bioldgico, todas sus actividades giran alrededor de esta
realidad: la alimentacién, el aseo y el descanso. A esta forma de experimentar la vejez la denomina jubilacién retirada. Si ha
permitido acumular potencialidades (instruccion, actividades extralaborales y capacidad de iniciativa), pero no bienes (renta,
salud y relaciones sociales), los individuos acusaran ese resultado inconsistente y centraran su vida cotidiana en la oposi-
cion al lugar que la sociedad reserva a los mayores, sus conductas se ajustaran al estilo jubilacidn-reivindicacion. Por el con-
trario, si ha permitido acumular bienes, pero no potencialidades, los mayores experimentaran que la sociedad no ha sido
injusta con ellos, y manifestaran su adhesién a traves de un consumo intenso de los medios de comunicacion de masas, en
un estilo al que Guillemard denomina jubilacién-participacion. Por fin, la vida profesional ha podido reportar a los mayo-
res los dos tipos de recursos, bienes y potencialidades, pero lo normal es que no exista un equilibrio entre las cantidades de
unos y otros. Si el resultado es que las potencialidades son mayores que los recursos, el tiempo de los mayores se articula-
ra hacia una actividad central cuasi-productiva que sustituya a la actividad laboral anterior, es el estilo jubilacion-tercera
edad. La situacion contraria, haber acumulado mas bienes que potencialidades puede dar lugar a dos préacticas distintas, si
la acumulacién ha consistido fundamentalmente en recursos materiales, los mayores se orientaran hacia el consumo de
masas (viajes, vacaciones y espectaculos), es decir, desarrollaran una jubilacién-ocio, y si lo que se ha acumulado son rela-
ciones personales, y Guillemard supone que seran sobre todo relaciones familiares, su cultivo centrara la vida de los mayo-
res en un conjunto de practicas a las que denomina jubilacién-familia.

Por fin, un tercer trabajo en esta linea de investigacion hace derivar las practicas directamente de la clase social a la que han
pertenecido los mayores ya en su vida adulta, pero afiade un componente de interés y es que la experiencia cotidiana de los
mayores viene dada por la existencia de distintas culturas de vejez que estan implicitas en la cultura de clase. No hablamos
ya s6lo de actividades, sino de formas de pensar. El razonamiento que subyace a la tipologia elaborada por Lalive d’Epinay y
sus colaboradores (Lalive d’Epinay et al., 1983, en Caradec, 2001) es que cada clase social incorpora una cultura propia, un
ethos, que es el conjunto de valores, normas y modelos que orientan el comportamiento de quienes pertenecen a ella. Los
estilos de vida son sdlo la exteriorizacion de esa cultura; pero cada una de esas culturas de clase social tiene su propia defi-
nicion de la vejez y eso es lo que se manifiesta en los estilos de vida de los mayores. Aunque el modelo final resulta muy rigi-
do al estar tan estrechamente anclado en las clases sociales, la novedad de la explicacion en términos culturales y éticos es
relevante. Las conclusiones del andlisis sefialan la existencia de seis culturas de vejez que varian desde la mas tradicional, pro-
pia de las clases populares rurales, hasta una ética de autorrealizacion personal enraizada en la mentalidad burguesa.

LA ESTRUCTURA SOCIAL DE LA VEJEZ EN ESPANA / Nuevas y viejas formas de envejecer

1. Clase popular rural: la identidad de esta clase social tiene tres referentes fundamentales: la familia, el pueblo y la tie-
rra'y produce una vision del mundo profundamente religiosa. La cultura de la vejez que produce no es conflictiva, en
el sentido de que los mayores no se plantean de forma problematica qué hacer en la vejez, de hecho siguen hacien-
do los mismo que solian hacer durante su vida adulta, pero a un ritmo mas lento. Los Unicos problemas se plantean
en la forma de afrontar la modernidad, que esta presidida por una posicion ambivalente, los mayores, especialmen-
te las mujeres, valoran de forma positiva la mejora de las condiciones de vida que implica pero la reprueban desde
el punto de vista moral.

2. Clase popular urbana (compuesta por obreros y trabajadores de cuello blanco poco cualificados): su cultura es el
hedonismo estoico que implica una actitud de resignacion ante la vejez, que combinan con el disfrute de los peque-
fios placeres de la existencia. El tiempo de estos mayores se articula alrededor de la familia y el barrio. Los mayores
que participan de esta cultura son en buena medida una especie de paseantes urbanos, pasan buena parte de su tiem-
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po caminando por las calles del barrio, viendo lo que pasa, pero no es una actividad pasiva; a juicio de Lalive d’Epi-
nay es una actividad de apropiacion del barrio.

3. Trabajadores auténomos, empleados y obreros cualificados: su cultura puede definirse con la expresion “tengo sufi-
ciente”, es decir, estd dominada por el sentimiento de un esfuerzo recompensado. La recompensa fundamental es la
propiedad de la vivienda y dedican la vejez a su disfrute. Desarrollan una vida casera y suelen limitar su sociabilidad
a la familia e, incluso, a la pareja. Esta concentracion sobre el espacio doméstico responde también a una vision de
los tiempos actuales en los que viven su vejez como tiempos de decadencia; la vivienda se constituye en refugio ante
este panorama exterior.

4. Ejecutivos: esta clase social se define por su posicion elevada adquirida gracias a su trabajo. Su ética es individualis-
ta y meritocratica, valoran los factores que consideran responsables de su éxito: el esfuerzo, la voluntad y la inteli-
gencia. Es posible que para estas personas la jubilacion sea una experiencia especialmente traumatica, ya que su vida,
e incluso su lugar en la estructura social (su propia definicion como seres sociales) ha estado muy centrada en la acti-
vidad laboral. El trauma puede evitarse si estas personas encuentran un anclaje asociativo que sustituya a la activi-
dad profesional perdida.

5. Burgueses: son fundamentalmente profesionales liberales con una elevada posicion social, pero se distinguen de los
anteriores porque no han experimentado un proceso de movilidad tan intenso en la medida en que ellos seguramente
nacieron en el seno de familias burguesas. Su ética estd dominada precisamente por la necesidad de mantener esa
posicion. Su vida cotidiana esta marcada por su orientacion familiar, pero también hacia las relaciones de pares, faci-
litadas por su propio origen familiar y estratégica para encontrar una actividad de sustitucion.

6. Pequefia burguesia intelectual: son profesores e intelectuales, religiosos y miembros de profesiones sociales y para-
médicas. Su ética estd dominada por la participacion activa en la vida social y cultural y por sus valores humanistas
o religiosos. Tras la jubilacion necesitan seguir manteniendo esa participacion y lo hacen a través del mantenimien-
to de relaciones sociales intensas y de la implicacion en actividades sociales y culturales. Lo Unico que puede inte-
rrumpir esa actividad es el deterioro fisico y ese es su temor mas importante, porque dejar de realizar esas activida-
des supone perder la capacidad para hacer lo que les define como personas.

En principio, resulta muy dificil conseguir una correspondencia entre las distintas tipologias, ademas, los estilos estan
muy condicionados por la cultura y los analisis precedentes se han realizado todos en Francia y Suiza por lo que podri-
an resultar dificilmente aplicables a nuestro pais. Sin embargo, intentaremos contrastar los resultados de la ECYM-04 y
realizar nuestra propia clasificacion intentando sintetizar las aportaciones de esos otros estudios. Las actividades anali-
zadas en la ECVM-04 nos permiten una aproximacion propia a la delimitacion de estilos de vejez o de formas de expe-
rimentar la vejez; empezaremos precisamente por esta manifestacion externa y después combinaremos el analisis con
otras variables relativas a actitudes ante la vida y a valores que permitan contrastar la pertinencia de esta deconstruc-
cion de la categoria social de los mayores. Para ello se ha realizado un analisis de conglomerados de dos medias amplian-
do el nimero de grupos desde dos hasta seis, con el fin de encontrar la agrupacién mas consistente desde el punto de
vista tedrico. Este instrumento de analisis se ajusta bien a las condiciones de las variables y las observaciones recogidas;
la condicion mas delicada es la exigencia de independencia entre las distintas actividades; en realidad esta condicién no
se cumple en la encuesta, pero se ha demostrado que el analisis de conglomerados de dos medias es bastante robusto
ante el incumplimiento de esta restriccion. La clasificacion mas consistente la proporciona la divisién en seis conglome-
rados a los que provisionalmente se puede denominar estilos de vejez (Tablas 5.8 y 5.9):

1. Estilo desvinculacién-aislamiento, se asemeja a la jubilacion retirada de Guillemard y a la jubilacion abandono de
Paillat, se caracteriza por una frecuencia menor en la realizacion de todas las actividades que se miden en la encues-
ta que alcanza incluso a la audiencia de television y es especialmente inferior en las que implican relaciones perso-
nales (visitar o recibir la visita de familiares que residen en otros domicilios, estar con amigos y personas de su edad),
pasear, hacer la compra, ir a la iglesia, leer u oir la radio. De manera que no sélo implica una reduccion de la activi-
dad, sino también de las salidas al exterior de la vivienda y una pérdida de contactos con otras personas. Agrupa a
algo mas de la octava parte de los mayores (13,2%).

2. Estilo exterior femenino: se caracteriza fundamentalmente por la fuerte presencia de dos actividades y la ausencia de
otras dos. Las mas frecuentes son las compras y las visitas a la iglesia, las ausentes, los contactos con amigos y las
visitas a clubes recreativos. Las personas que se agrupan en esta forma de experimentar la vejez también leen mas y
realizan labores, pero las diferencias son menores con respecto al término medio de sus coetaneos. No se trata mera-
mente de un estilo de consumo porque se acompafia de otra actividad, mas frecuente entre las mujeres, que es la de
acudir a la iglesia. Agrupa casi a la quinta parte de la muestra (18,4%).
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3. Estilo social espontaneo o de los “paseantes”: se caracteriza por la frecuencia elevada de contactos con amigos y per-
sonas de su edad y por la escasez de las compras y las visitas a la iglesia, asi como de la lectura y la costura. Es posi-
ble que se trate de un estilo asimilable al de las clases populares urbanas de Lalive d’Epinay (hemos tomado su deno-
minacion). Agrupa también a algo mas de la octava parte de los mayores (13,3%).

4. Estilo familiar: se caracteriza por la frecuencia de las relaciones con familiares que residen en otras viviendas, los con-
tactos con nifios y jovenes, muy probablemente pertenecientes también a la familia, asi como por las visitas a la igle-
sia, las compras y las labores y por la ausencia de visitas a bares y clubes. Es posible que se trate de una forma asi-
milable a la jubilacién-familia de la tipologia de Guillemard o a la jubilacién descanso del esquema de Paillat. Agrupa
a algo menos de la quinta parte de los entrevistados.

5. Estilo senior: en este grupo todas las actividades son mas frecuentes, excepto la audiencia de television. Sus caracteris-
ticas diferenciales se basan en la asistencia mas frecuente a espectaculos y clubes y, en menor medida, de las aficiones
(manualidades y bricolaje, cuidado de huertos o jardines), de las actividades de formacién, de voluntariado y de los bai-
les. Es posible que se parezca en algo a las formas de vida de los burgueses y de la pequefia burguesia intelectual, pero
es un estilo de aparicion reciente, basado en una ética de autorrealizacion personal y que, por tanto, no queda recogi-
do en las propuestas de Paillat y Guillemard. Agrupa aproximadamente a la sexta parte de los mayores (15,8%).

6. Estilo social organizado: se caracteriza por la frecuencia de los contactos con los amigos y las personas de la misma
edad, pero en el marco menos espontaneo de los bares y los clubes o asociaciones recreativas. También pasean, leen
y oyen la radio con mayor frecuencia que los demas. De forma que se mantienen integrados, pero se dejan organi-
zar, su participacion social tiene lugar en el marco de lugares institucionalizados para el ocio y la amistad, de alguna
manera se puede interpretar como una integracion pasiva al medio. Se parece bastante a la jubilacion ocio de
Guillemard. Es el estilo mas numeroso (20,5%).
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< .. .

o Actividades por conglomerados de pertenencia

o

< Desvinculacion- Exterior Social Familiar Senior Social

S asilamiento femenino espontaneo organizado

w

=z S D S D S D S D S D S D

D

g Leer 143 | 266 | 284 | 402 13 | 121 | 346 | 249 | 225 | 620 | 222 | 631

23 QOir la radio 152 | 380 | 257 | 486 | 176 | 423 | 152 | 460 | 144 | 701 | 141 | 729

e Ver la TV 80 | 840 91 | 900 50 | 90,0 44 | 941 85 | 901 81 | 911

S Ir a bares o cafeterias 89 18 | 329 97 | 100 243 | 109 100 | 342 345 257 | 526

208 Pasear 14 | 304 | 335 | 444 50 | 615 | 179 | 663 | 236 | 680 | 152 | 729
Ir de compras 7,6 89 | 396 | 148 13 21 | 282 | 287 | 518 | 187 | 320 | 154
Hacer la compra 14 | 304 | 215 | 619 59 | 251 | 103 | 859 | 239 | 630 | 252 | 458
Labores 51 | 101 | 248 838 4 29 | 26,7 | 346 | 208 | 229 22 30
Manualidades 0 17 57 18 17 8 41 94 | 211 155 6.2 16
Cuidar un huerto o jardin 25 34 76 | 109 8 159 5,6 229 | 169 275 41 | 160
Acudir a espectaculos 4 4 57 3 0 0 0 0 380 2.8 54 8
Acudir a club 0 A4 24 12 4 8 3 3 | 356 10,2 46 | 206
Acudir a un club de mayores 0 21 8,5 18 | 12,6 79 2,6 62 | 419 18,0 89 | 352
Practicar deporte 8 8 79 51 0 4 12 94 190 20,1 60 165



TABLA 5.9.
Actividades por conglomerados de pertenencia. (Continuacion)

Desvinculacion- Exterior Social Familiar Senior Social

asilamiento femenino esponténeo organizado

S D S D S D S D S D S D
Estar con jévenes o nifios 156 | 131 375 | 124 | 159 297 | 182 563 | 320 40,5 209 | 287
Estar con personas de su edad 253 55 752 133 8 96,2 2,6 90,9 16,2 80,3 3 96,7
Estar con amigos 135 3,0 61,9 2,7 11,3 70,7 11 69,5 28,2 68,0 41 932
Visitas familiares 16,9 9,7 532 | 10,0 19,7 364 | 279 575 | 437 451 42,0 | 268
Ir a la iglesia 14 55 489 48 | 259 33 | 581 152 514 134 350 22
Bailar 0 0 36 0 21 0 2,6 0 | 222 53 79 3
Recibir clases 0 0 9 3 0 0 0 23 134 56 3 3
Dar clases 0 0 3 0 0 0 0 3 17 2.8 0 0
Voluntariado 4 0 6 0 0 13 0 12 9,2 56 8 5

S: al menos una vez a la semana pero no todos o casi todos los dias.
D: todos o casi todos los dias

El andlisis de las caracteristicas sociodemograficas puede ayudar a desvelar mas detalles sobre el contenido preciso de los
estilos y las condiciones que les dan origen. A primera vista se detecta que hay dos variables muy poderosas en la configu-
racion de los estilos de vida, que no habian sido destacadas en los analisis previos, se trata del género y el estado de salud
o el grado de autonomia funcional. Todos los estilos salvo el senior, tienen una presencia diferente en cada uno de los sexos:
las mujeres se orientan més a los estilos familiar, exterior femenino y desvinculacién-aislamiento (Tablas 5.10, 5.11 y
5.12). Los varones, por el contrario, tienen mas posibilidades de desarrollar un estilo social, ya sea organizado o esponta-
neo. El estado de salud parece determinante para los estilos dependencia-aislamiento y senior. El estilo senior también lo
esta por el nivel de instruccion. Las dificultades econdmicas parecen bastante menos explicativas.

TABLA 5.10.
Estilos de vida por sexo: porcentajes y “probabilidad” de practicar el estilo
Desvinculacion Exterior Social Familiar Senior Social
aislamiento femenino espontaneo organizado

% Prob.(*)| % Prob. % Prob. % Prob. % Prob. % Prob.

Total 132 184 133 189 158 20,5
Hombres 10,3 08 135 07 184 14 6,0 03 16,4 10 354 17
Mujeres 154 12 22,1 12 94 0,7 28,8 15 153 10 91 04

(*) La probabilidad de pertenencer a un estilo es la relacion entre el peso que los mayores tienen en la muestra y el que tienen en los diferentes estilos.

La mitad de los varones viven su vejez de acuerdo con un estilo social, organizado (35,4%) o espontaneo (18,4%); la
mitad de las mujeres con arreglo a estilos relacionados con los roles tradicionales femeninos: familiar (28,8%) o exterior
femenino (22,1%). Las personas mas jovenes presentan una distribucion algo distinta, con el predominio del estilo social
organizado. Como la condicién femenina o0 masculina resulta tan claramente discriminante entre unos y otros estilos de
vida no es posible obviarla en la lectura de la influencia de otras variables sociodemograficas. Para los varones el estilo
social organizado es el mas importante en todas las categorias, salvo entre los analfabetos y los que juzgan su estado de
salud como malo o muy malo, en los que el mas importante es el social espontaneo; tampoco es el primero para los
divorciados, que lo sustituyen por el senior y para los dependientes, para los que el estilo mas frecuente es el desvincu-
lacidn-aislamiento. Tener menos de 75 afios, vivir solo, juzgar el estado de salud como bueno, no tener limitaciones fun-
cionales o dificultades econdmicas extremas también aumenta la importancia del estilo senior, que pasa a la segunda
posicion, por detras del social organizado, pero por delante del espontéaneo. La mala salud hace que el estilo predomi-
nante sea el social espontaneo. Pero quiza las alteraciones méas importantes se producen entre los varones que residen
en habitat urbano, los que tienen estudios secundarios o superiores, los divorciados o separados y los que viven sin pare-
ja con uno o mas hijos. Esta forma de convivencia, junto con el habitat urbano, incrementa la presencia de los estilos
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exterior femenino y senior, es decir, que estas dos circunstancias aumentan la actividad de los mayores y también apro-
ximan mas las précticas de hombres y mujeres. Un efecto similar produce el nivel de estudios mas alto, en la medida en
que aunque el estilo mas frecuente es el social organizado, también aumenta la presencia de los estilos senior y exterior
femenino; es decir, que lo que cambia el nivel de estudios es mas bien el ambito en el que se producen las relaciones
personales que, cuando se producen, lo hacen en lugares especificos para el recreo y la relacion social, entre ellos el
encuentro casual y el paseo en compafiia es menos frecuente que para los varones con niveles de estudios inferiores; los
recursos formativos también implican un aumento de actividades mas sofisticadas y una aproximacion a las précticas
de las mujeres. En la mayoria de las categorias los estilos desvinculacion-aislamiento y familiar ocupan los tltimos luga-
res, s6lo la edad por encima de los 84 afios, un estado de salud muy deteriorado o la dependencia, cambian sustancial-
mente esta situacion promoviendo la presencia del estilo desvinculacion a los primeros lugares.

Entre las mujeres los estilos mas frecuentes son el familiar y el exterior femenino. Las principales alteraciones de este
orden se producen como consecuencia de la edad superior a los 84 afios, del deterioro del estado de salud y de la auto-
nomia funcional que hacen avanzar el estilo desvinculacion-aislamiento y reducen la frecuencia de estos dos, del exte-
rior obviamente en la medida en que las limitaciones funcionales implican mayor dificultad de realizar las actividades
que lo caracterizan y que se realizan, como su nombre indica, fuera de la vivienda. En el familiar la reduccion de su pre-
sencia es menos obvia y quiza indique que las relaciones con familiares que viven en otros domicilios dependen en muy
alta medida de la propia iniciativa de las mujeres, cuando ellas no pueden promover los encuentros o realizar las visitas,
la frecuencia de las relaciones disminuye. Las formas de convivencia “mayor e hijo/s” y “otras” también implican un avan-
ce del estilo desvinculacion porque estan correlacionadas con esas otras variables relacionadas con la salud; también lo
hace el analfabetismo y las dificultades econdmicas y, en estos casos, la relacion es menos obvia. Sensu contrario, un
estado de salud bueno o muy bueno, residir en habitats intermedios y tener estudios secundarios o superiores aumen-
tan la importancia del estilo senior que sustituye, no al estilo familiar, sino mas bien al exterior femenino.

P TABLA 5.11.
§ Mayores que practican los distintos estilos de vida segun
E variables sociodemogréaficas. Hombres
©
3“;7 Desvinculaciéon- |  Exterior Social Familiar | Senior Social
Z aislamiento femenino espontaneo organizado
§ EDAD
=< 65 a 74 afios 84 123 15,6 57 18,9 39,0
:Z‘( 75 a 84 afios 114 148 22,7 63 144 299
& 85 0 més afios 197 16,4 19,7 49 6,6 32,8
& HABITAT
iy Rural 43 22 272 8,7 15,2 424
E Intermedio 84 91 238 56 175 357
- Urbano 18 16,5 15,4 57 16,4 34,2
[}
= FORMAS DE CONVIVENCIA
S Solo 1,9 138 15,6 6,4 19,3 33,0
o Pareja 99 138 185 7,0 17,2 336
5 Pareja e hijo/s 99 1,8 18,6 50 143 40,4
S Mayor e hijo/s 98 18,0 148 49 16,4 36,1
= Otras 13 13 242 32 129 371
L
5 NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 30 15,2 545 30 91 15,2
210 Sin estudios 9,7 12,0 210 8,6 14,2 345
Estudios primarios 15 1.8 17,6 47 155 389
Secundaria 0 mas 10,7 175 79 45 232 36,2
ESTADO CIVIL
Soltero 12,2 12,2 204 41 14,3 36,7
Casado 97 134 19,2 6,3 16,2 351
Viudo n7 138 15,9 6,2 14,5 379

Divorciado o sep n1 16,7 56 00 444 22,2



TABLA 5.11.

Mayores que practican los distintos estilos de vida segun
variables sociodemograficas. Hombres. (Continuacion)

Desvinculacion- | Exterior Social Familiar | Senior Social
aislamiento femenino espontaneo organizado
ESTADO DE
SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 58 12,0 149 45 20,7 42,1
Regular 14,3 17,0 21,1 8,3 128 264
Malo o muy malo 250 94 29,7 78 16 26,6
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 84 13,2 16,5 57 184 378
Dependiente 39,5 53 34,2 2,6 0,0 184
Discapacitado 10,8 21,6 230 10,8 95 243
TRAYECTORIA
LABORAL ANTERIOR
Continua 10,1 13,8 18,6 6,1 16,0 355
Discontinua 250 250 125 125 125 125
No trabajo 10,0 00 20,0 00 20,0 50,0
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha 11,2 124 253 6,8 9,6 345
Bastante 6,7 14,7 17,0 8,5 179 353
Poca 0 ninguna 123 137 14,0 38 20,5 35,6
DISPOSICION
DE TELEFONO
Fijo 11,8 12,0 214 6,5 139 345
Movil 6,7 6,7 17,8 6,7 17,8 444
Fijo y movil 81 17,3 8,6 51 234 376
No tiene 82 18,0 26,2 49 131 295
BARRERAS
ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado 135 189 189 54 16,2 270
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado ns5 173 20,2 38 ns5 35,6
Tiene ascensor o
no lo necesita 10,1 121 18,0 6,3 173 36,1
TABLA 5.12.
Estilos segun variables sociodemograficas. Mujeres
Desvinculacion- |  Exterior Social Familiar | Senior Social
aislamiento femenino espontaneo organizado

EDAD
65 a 74 afios 10,7 211 71 3338 17,2 10,0
75 a 84 afios 206 234 10,7 239 135 79
85 0 mas afos 26,6 241 20,3 12,7 8,9 7,6
HABITAT
Rural 98 15,6 10,7 451 131 57
Intermedio 144 174 10,8 299 21,0 6,6
Urbano 16,5 243 89 258 143 10,2
FORMAS DE CONVIVENCIA
Sola 125 213 11,3 29,1 153 10,6
Pareja 10,2 21,1 64 351 188 8,3
Pareja e hijo/s 132 311 10,4 264 123 6,6
Mayor e hijo/s 24,0 22,1 10,6 21,6 13,0 8,7
Otras 28,2 16,9 9,9 239 99 1,3
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TABLA 5.12.
Estilos segun variables sociodemograficas. Mujeres. (Continuacion)

Desvinculacion- |  Exterior Social Familiar | Senior Social
aislamiento femenino espontaneo organizado
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 25,7 149 149 324 81 41
Sin estudios 16,0 24,8 10,3 323 94 73
Estudios primarios 157 20,3 8,8 275 16,4 13
Secundaria 0 mas 8,8 247 59 241 271 94
ESTADO CIVIL
Soltera 273 218 73 109 16,4 16,4
Casada 11 233 7,6 334 16,8 78
Viuda 18,2 20,0 1,0 275 13,6 98
Divorciada o sep 10,0 433 10,0 133 20,0 33
ESTADO DE
SALUD SUBJETIVO
Bueno o muy bueno 78 19,3 57 308 232 131
Regular 147 25,6 10,0 30,8 12,2 6,7
Malo o muy malo 34,2 212 16,8 19,6 33 49
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 95 217 6,3 332 19,0 10,3
Dependiente 54,2 18,1 18,1 5,6 14 2,8
- Discapacitado 219 257 171 20,0 81 71
2 TRAYECTORIA
= LABORAL ANTERIOR
§ Continua 14,0 211 9,4 278 177 10,1
@a Discontinua 17,2 22,8 93 233 191 84
% No trabajo 16,5 24,6 8,7 321 10,0 8,1
E DIFICULTAD
GS-’ PARA AHORRAR
> Mucha 224 218 12,8 24,7 99 84
g Bastante 9,5 24,0 89 29,3 191 9,2
> Poca 0 ninguna 12,6 21,3 6,7 325 16,8 10,1
é DISPOSICION DE TELEFONO
= Fijo 16,5 225 10,0 31,3 11,0 8,7
2 Movil 216 297 27 162 162 135
W] Fijo y movil 6,8 21,0 59 229 332 10,2
% No tiene 247 185 160 272 6.2 74
; BARRERAS
w ARQUITECTONICAS
S En altura, sin ascensor
g y escaleras en mal estado 164 20,5 82 315 123 10
3 En altura, sin ascensor
b y escaleras en buen estado 178 22,0 10,2 212 13,6 153
g Tiene ascensor o
= no lo necesita 151 21,6 9,0 30,5 16,0 79
&
i
S

A la vista de estas variaciones se ha decidido realizar un analisis de regresion logistica; se han ajustado seis modelos de
regresion logistica binaria que miden la probabilidad para cada categoria de pertenecer a uno de los conglomerados,
frente a la alternativa de pertenecer a cualquiera de los otros cinco. De esta forma de analisis se deduce que las nueve
variables independientes consideradas son significativas para la pertenencia a distintos estilos (Tablas 5.13 y 5.14).

2

=
N

En el estilo desvinculacion-aislamiento intervienen todas las variables salvo el sexo, habitat y las formas de convivencia. De
manera que, aunque se presenta con mayor frecuencia entre las mujeres, en determinados habitats y formas de conviven-
cia, no son estas variables las que determinan su aparicion, sino las caracteristicas de las personas que conforman estas
categorias, es decir, su edad, su estado de salud y autonomia personal y, en menor medida, su estado civil, nivel de estudios



y situacion econémica. Mas concretamente, la presencia de personas de 85 0 mas afios, dependientes, con estado de salud
regular y, sobre todo, malo 0 muy malo, solteros, analfabetos y personas con dificultades econémicas extremas.

En el estilo exterior femenino la fuerza del género como factor determinante y de las variables que se refieren a la dis-
ponibilidad y proximidad de los familiares, anulan el efecto de otras como la edad, el estado de salud o
las dificultades econdmicas. El habitat rural aumenta las posibilidades de mantener este estilo, vivir solo o en “otras for-
mas de convivencia”, la reduce. La relacion que guarda con el nivel de estudios es curiosa, porque son los niveles extre-
mos (analfabetismo y estudios secundarios o superiores) los que favorecen la pertenencia al conglomerado.

El estilo social espontaneo recibe la influencia de todas las variables salvo las que tienen que ver con la situacién fami-
liar, es decir, el estado civil y las formas de convivencia. El sexo masculino por si mismo influye poderosamente en la
préctica de las actividades que lo definen, es mas frecuente en el &mbito rural y menos en el urbano, confirmando la
idea de que el habitat rural es mas propicio para los encuentros causales con los pares. Esta definido en buena medi-
da por la falta de recursos, por las carencias, fundamentalmente en lo que se refiere al estado de salud, pero también
en términos de recursos materiales y educativos. De esta forma, se configura como un estilo residual, lo que se hace
cuando ya no se pueden hacer otras cosas. Como la mayoria de los que lo practican son hombres, en términos evolu-
tivos puede sugerir que este estilo se erige para ellos, fundamentalmente, como un paso intermedio antes de la depri-
se, las mujeres parecen tener menos oportunidades para practicarlo y es posible que el abandono de otros roles mas
activos concluya para ellas simplemente con la desvinculacion, sin esta etapa intermedia.

El estilo familiar también esta estrechamente condicionado por el género, el valor de la ratio de odds nos indica que ellas
tienen una probabilidad cinco veces y media superior a la de los hombres de experimentar su vejez con arreglo a esta
practica. El sexo se refuerza con la edad inferior a los 75 afios, el habitat rural, la autonomia funcional (aunque la salud
no interviene de forma significativa) y la condicion de analfabeto. Las variables que tienen que ver con la situacion fami-
liar intervienen de forma negativa, los divorciados o separados tienen menos probabilidades de formar parte de este
grupo, la probabilidad de pertenecer es equivalente a la cuarta parte de la correspondiente a los solteros; de manera que
el divorcio conduce no s6lo a un alejamiento de la familia mas proxima de la que también carecen los solteros (hijos y
conyuges), sino también del resto de la familia, aunque también es probable que los divorciados se orienten a formas de
vida menos familiares. Las formas de convivencia también guardan una relacion interesante con este estilo, los que tie-
nen menos probabilidades de seguirlo en sus afios de vejez son las personas que viven solas con algun hijo y las que for-
man “otras” unidades de convivencia, probablemente porque estas formas de convivencia impliquen la falta de otros
familiares o el alejamiento de los lugares de residencia habituales; pero la probabilidad es menor también entre quienes
vivien en pareja y con algun hijo, en este caso lo mas seguro es que no se trate tanto del alejamiento de los familiares
como del hecho de que los tienen bajo su mismo techo y, por tanto, no necesitan visitarlos en otros domicilios.

El estilo senior es bastante indiferente al efecto del género y del habitat; las categorias que tienen mas posibilidades de
desarrollar esta forma de vida son las de las personas en mejor estado de salud, sin limitaciones para las actividades de
la vida diaria y los que tienen una situacién econémica buena o intermedia, es decir, que la existencia de ciertas dificul-
tades econdmicas no parece impedir su desarrollo. Si existen, sin embargo, barreras culturales, quienes no han comple-
tado al menos estudios secundarios, tienen menos posibilidades de pertenecer a esta categoria. La viudedad, la edad
superior a los 84 afios y vivir en otras formas de convivencia también dificultan el desarrollo de las actividades que cons-
tituyen este estilo de vida.

El Gltimo estilo propuesto, el social organizado, no muestra relaciones significativas con las formas de convivencia ni con
las dificultades econdmicas, muy probablemente porque la mayoria de las actividades que comprende no son onerosas;
la asistencia a bares puede suponer un cierto esfuerzo econémico, pero se compensa con la asistencia a clubes y socie-
dades recreativas que pueden ofrecer precios reducidos. Si estd muy marcado por el sexo, las mujeres tienen una pro-
babilidad muy baja de pertenecer a este grupo en relacion con la de los varones. El estado civil también es relevante, los
solteros tienen la probabilidad mas alta de seguir este estilo; casados, divorciados y separados, las mas bajas, segura-
mente por razones muy distintas: para los hombres casados otros estilos pueden competir con éste, para los divorciados
y separados es una nueva confirmacion de sus dificultades de sociabilidad. La percepcidn positiva del estado de salud
favorece la realizacion de esta practica, la dependencia la dificulta, de manera que este estilo no esta vedado a los dis-
capacitados que pueden seguir ejerciéndolo aun a pesar de sus limitaciones fisicas, no obstante, la inmensa mayoria son
varones, a las mujeres esta posibilidad también parece estar hasta cierto punto vedada. También es méas probable en las
personas con estudios primarios, probablemente porque las actividades en las que consiste no implican barreras cultu-
rales insalvables y, por el contrario, es menos probable en las personas de edades intermedias (de 75 a 84 afios).

5. LA EXPERIENCIA DE ENVEJECER

N
[y

3



TABLA 5.13.
Valores de las ratios de odds o razones de ventajas

Desvinculacion Exterior Social Familiar Senior Social
aislamiento femenino | espontaneo organizado
SEXO
Hombres (0)
Mujeres 0,954 1,539* 0,364* 5,460* 0,958 0,177*
EDAD
65 a 74 afios (0) * *
75 a 84 afios 1,276 1,164 1,417 0,670* 0,845 0,739*
85 0 mas afios 1,726* 1,363 1,890* 0,370* 0,471* 0,887
HABITAT
Rural * * *
Intermedio 0,721 0,726 0,698 0,367* 1,327 0,809
Urbano 0,927 1,183 0,482* 0,337* 0912 0,919
ESTADO CIVIL
Soltero/a (0) * * * *
Casado/a 0,154* 0,743 2,186 1,831 0,551 0,279*
Viudo/a 0,234* 0,242* 0,758 0,853 0,443* 0,828
Divorciado/a o separado/a 0,189* 0,520 0,679 0,251* 0,860 0,266*
g FORMAS
< DE CONVIVENCIA
§ Solos (0) * * *
> En pareja 1,419 0,352 0,377 0,377 0,729 2,076
g Pareja e hijos 1,817 0,425 0,506 0,243* 0,464 2,300
E Mayor e hijos 1513 1,077 0,968 0,611* 0,808 0,927
:q_‘% Otras 0,890 0,349* 0,873 0,432* 0,443* 1,241
>
§ NIVEL DE ESTUDIOS
s Analfabeto/a (0) * * * * *
= Sin estudios 0,396* 0,572* 0,460* 0,516* 0436* 1,496
= Primarios 0,466* 0,481* 0,390* 0,320* 0,613* 1,826*
; Secundaria 0 mas 0,347* 0,677 0,211* 0,272* 0,897 1,394
[NN]
& ESTADO DE
Q SALUD SUBJETIVO
< Buena o muy buena (0) * * * *
E Regular 1,633* 1,254 1,316 1,092 0,548* 0,512*
2 Mala 0 muy mala 3,402* 0,842 1,769* 0,745 0,134* 0,501*
S Autonomia funcional
A No necesita ayuda(0) * * * *
% Dependiente 5,207* 0,661 1,966* 0,209* 0,082* 0,427*
g Discapacitado 1,326 1,290 1,774* 0,663* 0,712 0,702
% DIFICULTAD
< PARA AHORRAR
Mucha dif. (0) * * *
214 Bastante dif. 0,344* 0,935 0,625* 1,031 1,730* 0,940
Poca o ninguna 0,630* 0,814 0,528* 1,027 1,558* 0,963
R2 de Cox & Snell 0,507 0,362 0,496 0421 0,447 0,402
R2 de Nagelkerke 0677 0,483 0,662 0,562 0,596 0,536
Sig. test de Hosmer
& Lemeshow 0,067 0,043 0,177 0,353 0,393 0,855

* La relacion es significativa (para las categorias de referencia la probabilidad es 1).
N=1.701



TABLA 5.14.
Diferencias significativas

Estilos

SO DA EF

SE

SEXO
Mujeres

EDAD
65-74 (0)
75-84
85 0 mas

HABITAT
Rural
Intermedio
Urbano

ESTADO CIVIL
Soltero/a (0)
Casado/a

Viudo/a
Divorciado/a o sep.

FORMAS DE CONVIVENCIA
Solos (0)

En pareja

Pareja e hijos

Mayor e hijos

Otras

NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a (0)

Sin estudios
Primarios
Secundarios

ESTADO DE SALUD SUBJETIVO
Buena o muy buena (0)

Regular

Mala 0 muy mala

AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita (0)
Dependientes
Discapacitados

DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dif. (0)

Bastante dif.
Poca 0 ninguna

(+) Relacién significativa y positiva (la pertenencia a la categoria implica mayor probabilidad de desarrollar el estilo).
(*) Relacion significativa de signo indeterminado (corresponde a las categorias de referencia en los modelos).

Estilos:

SO: Social organizado.

DA: Desvinculacién-aislamiento.
EF: Exterior femenino.

SE: Social espontéaneo.

F: Familiar.

S: Senior.
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Con respecto a los resultados que producen los estilos de vida en la vejez, para los hombres los més significativos son
el desvinculacion-aislamiento y el social espontaneo, que llegan a reducir la satisfaccion con la vida en general, y el
senior, que la incrementa (Tablas 5.15 y 5.16). Entre las mujeres, ademas, el social organizado aumenta la valoracion
de la vida en general. El estilo desvinculacion aislamiento produce efectos negativos notables sobre el estado de animo
y sobre la valoracion de la manera en que discurre la vida en aspectos vitales basicos; a los varones les hace perder las
ilusiones y el sentimiento de utilidad, les entristece y aumenta la frecuencia con la que se sienten deprimidos y redu-
ce fundamentalmente la valoracion que realizan de los aspectos que tienen que ver con el uso del tiempo y las rela-
ciones personales. En las mujeres es ain mas negativo y afecta a mas 6rdenes de la vida, pero también se manifiesta
especialmente en la valoracion del tiempo libre y los aspectos relacionales, reflejando la faceta de aislamiento que
acompafia a esta practica de vejez; no obstante todo indica que dista mucho de ser un distanciamiento deseado o asu-
mido como preconizaba la teoria de la desvinculacion de Cummings y Henry. El estilo exterior femenino es adoptado
por muy pocos hombres, pero el saldo que arroja es bastante negativo no sélo entre ellos, sino también entre las muje-
res, no obstante en ningln caso alcanza a alterar significativamente el grado de satisfaccién con la vida en general.
Entre las mujeres afecta basicamente a los estados de animo, aumentando la presencia de sentimientos negativos
como el aburrimiento, la intranquilidad, la tristeza y la soledad; entre los varones produce sobre todo inquietud y abu-
rrimiento y la falta de una red de apoyo en las dos direcciones de ellos hacia los demés y de otros hacia ellos. El social
espontaneo o no organizado es especialmente negativo para las mujeres, se reduce la frecuencia con la que se sien-
ten Utiles e ilusionadas, y su valoracién del uso que hacen del tiempo, de sus actividades de ocio y del apoyo que reci-
ben es notablemente méas negativa. Entre los varones el efecto es menos visible, no obstante en unos y otras afecta a
la valoracién de la vida en general. Este debe ser un estilo residual, que se adopta cuando no se tiene acceso a algo
mejor, especialmente entre las mujeres. El estilo familiar es poco significativo para los varones, para quienes aumenta
el sentimiento de utilidad y reduce la inquietud, pero también esta asociado entre ellos a una valoracion mas negati-
va de la situacion econdmica y del estado de salud. Entre las mujeres el saldo es mas positivo, pero no se distancia
notablemente de la media. El estilo mas significativo y positivo parece ser el que responde a la denominacion de senior,
sobre todo entre las mujeres. Por Gltimo, el estilo social organizado es poco significativo para los varones, pero no asi
para las mujeres. En este estilo los varones valoran fundamentalmente las actividades de ocio que desempefian y se
sienten mas ilusionados; entre las mujeres produce ademas un grado de satisfaccion mas elevado con el apoyo que
reciben y, ademas, extraen de él alegria y sentimientos de utilidad. De manera que en las preferencias de los mayores,
parece que el estilo senior ocuparia el primer lugar en hombres y mujeres, cualquier otro tiene efectos mas negativos
sobre su experiencia cotidiana. La vigencia de las normas de género se manifiesta en la medida en que los varones
parecen sentirse menos ajustados cuando ocupan estilos tradicionalmente femeninos, aunque a la inversa es menos
cierto; ademas, las mujeres son capaces de obtener resultados positivos de las actividades de ocio organizadas, mien-
tras que los hombres parecen mas exigentes a este respecto.
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TABLA 5.15.

Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales
segun los estilos de vida. Ambos sexos

Desvinc.- Exterior Social Familiar Senior Social Total (N)
aislamiento | femenino | esponténeo organizado

ESTADOS DE ANIMO

(% A MENUDO +

A VECES)

Feliz 785 84,0 87,0 89,4 951 94,0 885 (1594)

llusionado/a 61,2 80,7 69,5 824 91,2 86,2 79,7 (1436)
216 Deprimido/a 52,3 47,7 37,2 40,8 313 257 385 (694)

Alegre 77,6 86,7 833 86,5 951 90,0 87,0 (1567)

Triste 58,2 529 448 44,6 320 29,0 428 (770)

Solo/a 409 38,7 293 284 218 19,5 29,2 (526)

Aburrido/a 464 429 31,7 276 282 220 331 (597)

Intranquilo/a 498 56,2 36,8 446 415 301 429 (773)

Util 66,2 86,7 732 90,9 923 878 84,1 (1515)



TABLA 5.15.
Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales
segun los estilos de vida. Ambos sexos. (Continuacion)

Desvinc.- Exterior Social Familiar Senior Social Total (N)
aislamiento | femenino | espontaneo organizado
GRADO DE SATISFACCION
CON ... (MUCHO +
BASTANTE SATISFECHO/A)
Relaciones familiares 86,1 915 91,2 95,3 944 951 92,7 (1669)
Relaciones con amigos 63,7 83,7 904 915 93,7 98,1 88,0 (1584)
La forma en que
emplea el tiempo 64,1 78,2 75,3 88,6 88,7 88,9 81,8 (1473)
Situacion econémica 418 47,7 49,0 54,8 67,6 63,1 54,7 (986)
Vivienda 793 82,8 874 921 94,7 90,8 88,2 (1589)
Entorno residencial 844 84,9 929 915 919 92,7 89,8 (1618)
Actividades de ocio 40,9 538 485 61,9 785 76,7 61,5 (1108)
Apoyo que presta 72,2 75,2 80,3 78,0 81,3 82,7 785 (1414)
Apoyo que recibe 50,2 64,7 64,0 771 859 75,6 70,6 (1272)
Salud 39,7 56,5 61,1 62,2 789 764 63,6 (1145)
Relaciones de pareja 39,7 50,2 56,9 49,6 55,6 61,2 52,7 (949)
Vida en general 55,7 64,0 59,0 68,0 76,8 753 67,4 (1213)
N =1.801
TABLA 5.16.
Estados de animo y grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales
segun los estilos de vida. Hombres y mujeres
Desvinc.- Exterior Social Familiar Senior Social Total (N)
aislamiento | femenino | espontaneo organizado
HOMBRES
Estados de animo
(% a menudo + a veces)
Feliz 888 91,4 895 91,5 96,1 949 928 (723)
llusionado 66,3 89,5 755 83,0 930 873 84,0 (654)
Deprimido 35,0 314 238 319 234 21,7 257 (200)
Alegre 875 933 86,7 872 97,7 909 91,0 (709)
Triste 413 333 329 36,2 25,0 264 304 (237)
Solo 263 257 245 191 17,2 156 202 (157)
Aburrido 30,0 36,2 322 255 25,0 20,7 26,8 (209)
Intranquilo 40,0 46,7 30,8 277 375 279 338 (263)
Util 725 88,6 79,0 936 914 884 859 (669)
Grado de satisfaccion
con ... (mucho +
bastante satisfecho)
Relaciones familiares 85,0 914 937 95,7 92,2 94,9 928 (723)
Relaciones con amigos 65,0 84,8 93,0 93,6 93,0 975 90,6 (706)
La forma en que emplea
el tiempo 68,8 81,0 839 91,5 89,1 89,1 851 (663)
Situacion econémica 525 543 56,6 46,8 734 67,0 61,7 (481)
Vivienda 91,3 86,7 888 957 9338 928 91,4 (7112
Entorno residencial 86,3 82,9 93,0 93,6 92,2 924 90,6 (706)
Actividades de ocio 50,0 61,0 56,6 723 844 79,7 70,2 (547)
Apoyo que presta 738 68,6 783 83,0 81,3 82,6 788 (614)
Apoyo que recibe 575 56,2 70,6 76,6 85,2 76,1 72,0 (561)
Salud 52,5 6338 69,2 61,7 82,0 779 715 (557)
Relaciones de pareja 67,5 705 72,7 70,2 711 69,9 70,5 (549)
Vida en general 63,8 733 67,8 72,3 82,8 76,4 739 (576)
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TABLA 5.16.

Estados de animo y grado de satisfaccidn con distintos aspectos vitales
segun los estilos de vida. Hombres y mujeres. (Continuacion)

Desvinc.- Exterior Social Familiar Senior Social Total (N)

aislamiento | femenino | espontaneo organizado
MUJERES
Estados de animo
(% a menudo + a veces)
Feliz 732 805 833 89,1 94,2 914 852 (871)
llusionada 58,6 765 604 823 89,7 82,8 76,5 (782)
Deprimida 61,1 553 573 422 378 376 48,3 (494)
Alegre 72,6 83,6 781 86,4 929 87,1 84,0 (858)
Triste 66,9 61,9 62,5 459 378 36,6 522 (533)
Sola 484 447 36,5 299 256 31,2 36,1 (369)
Aburrida 54,8 46,0 458 279 308 258 38,0 (388)
Intranquila 548 60,6 458 47,3 449 36,6 49,9 (510)
Util 631 858 64,6 905 929 86,0 828 (846)
Grado de satisfaccion
con ... (mucho +
bastante satisfecha)
Relaciones familiares 86,6 91,6 875 95,2 96,2 95,7 92,6 (946)
Relaciones con amigos 63,1 832 86,5 912 94,2 100,0 85,9 (878)
La forma en que emplea
el tiempo 61,8 77,0 62,5 88,1 88,5 88,2 793 (810)
Situacion econémica 36,3 447 375 56,1 62,8 51,6 494 (505)
Vivienda 732 81,0 854 91,5 955 84,9 858 (877)
Entorno residencial 834 85,8 92,7 91,2 91,7 935 89,2 (912)
Actividades de ocio 36,3 50,4 36,5 60,2 737 67,7 549 (561)
Apoyo que presta 71,3 783 83,3 772 814 82,8 78,3 (800)
Apoyo que recibe 46,5 68,6 542 772 86,5 742 69,6 (T11)
Salud 331 531 49,0 622 76,3 72,0 575 (588)
Relaciones de pareja 255 40,7 333 46,3 429 35,5 391 (400)
Vida en general 51,6 59,7 458 67,3 71,8 72,0 62,3 (637)
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Para algunos la vejez también es la ocasion de iniciar actividades nuevas, que no habian realizado de forma habitual en afios
anteriores. En ese caso se encuentra el 13,2% de la muestra (Tabla 5.17). Entre estas actividades nuevas el liderazgo abso-
luto lo ocupa el turismo, pero le siguen los deportes y las actividades de formacién. Son, sobre todo las personas que adop-
tan el estilo senior las que han iniciado actividades nuevas, hay que suponer en este caso que estas personas mas activas no
lo son solamente porque lo fueran en etapas anteriores de sus vidas. De manera que la adopcion de estas actividades puede
ser efectivamente resultado del aumento de la oferta de actividades y de la valoracién del ocio en el conjunto de la sociedad,
pero es muy probable que exista un efecto de la edad, como consecuencia de la liberacidn del tiempo que se produce al aban-
donar las tareas productivas y reproductivas.

En el otro extremo, la vejez puede suponer dejar de hacer cosas que antes eran habituales, esta posibilidad tiene que
reflejarse en las actividades que los mayores no practican, pero desearian realizar (Tabla 5.19). La orientacién al ocio y
el deseo de romper, incluso fisicamente, con la rutina se confirma porque las actividades mas reclamadas tienen esta
naturaleza, se trata de los espectaculos, también el baile comparte estas caracteristicas y es una actividad deseada para
muchos. Siguen en importancia a estas actividades las aficiones y, bastante después, las actividades de caracter mas
social. Las actividades de formacion y voluntariado que caracterizan los nuevos estilos de vida en la vejez estan bastan-
te alejadas de los intereses de los mayores. En efecto, cuando se pregunta directamente sélo una pequefia minoria (8,8%),
por mas que sea significativa, manifiesta un interés explicito por las actividades de formacion (Tabla 5.18). Hay, ade-
mas, una cierta ambivalencia en las actividades por las que estan interesados, por una parte materias artisticas y, por
otra, saberes préacticos e instrumentales como aprender a leer y a escribir e informatica (Tabla 5.20). La mayoria cono-
ce los programas universitarios para mayores, pero muchos de ellos no se definen con respecto a los contenidos, entre
quienes si lo hacen parece que la demanda se orienta hacia las Humanidades (Tabla 5.21).
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TABLA 5.17.

Actividades que los mayores han comenzado a realizar recientemente

Actividades (multirrespuesta) %
Turismo (vacaciones, termalismo...) 30,0
Cursos de manualidades 17,7
Hacer deporte o ejercicio fisico 245
Hacer amigos o salir con amigos 7,6
Participar en un negocio 0
Participar en actividades culturales 4,2
Cultivar un huerto, un jardin 59
Participar en alguna asociacion 59
Actividades de apoyo no remuneradas a personas conocidas 21
Colaborar en actividades de voluntariado social 38
Colaborar en actividades de mi iglesia/parroquia 21
Realizar algln trabajo de vez en cuando (chapuzas, etc.) 55
Cursos de formacion 12,2
Cuidar nifios 2,1
Bailar 2,1
Aprender a cantar 0 a tocar un instrumento 13
Otros 3,0
N.C. 21
N) (237)
TABLA 5.18.

Actividades que los mayores no realizan y le gustaria realizar
Actividades %
Asistir a espectaculos 139
Bailar 8,4
Cuidar un pequefio huerto o jardin 6,6
Manualidades, bricolaje 6,3
Hacer algun deporte 55
Acudir a un club o sociedad recreativa 54
Acudir a un centro social 0 asociacién de mayores 48
Asistir a clases 43
Coser, hacer punto 35
Ir al parque, pasear 29
Estar con nifios o jovenes 24
Ir al bar, cafeteria 23
Actividades de voluntariado social 23
Leer 21
Ir de compras 2,1
Ver a familiares que viven en otro domicilio 21
Dar clases, ensefiar a otros 17
Reunirse con amigos 14
Ir a la iglesia o parroquia 9
Hacer la compra diaria 7
Oir la radio 6
Estar con personas de su edad 6
Ver la TV 1
(N) (1.801)
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TABLA 5.19.

Interés de los mayores por realizar algun curso
0 participar en actividades formativas

Grado de interés %

Mucho 23

Bastante 6.5

Regular 34

Poco 149

Nada 70,8

No sabe 21

(N) (1.801)

TABLA 5.20.
Estilos segun interés por las actividades formativas
Estilos de vida Tiene No lo
interés tiene
Desvinculacién-aislamiento 55 945
Exterior femenino 10,0 90,0
Social espontaneo 38 96,2
Familiar 129 87,1
Senior 32,0 68,0
Social organizado 12,7 87,3
Total 13,2 86,8
TABLA 5.21.

Tipo de formacion que mas interesa a aquellos
que se interesan por algun tipo de actividad formativa
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Tipo de formacion %
Leer y/o escribir 184
|diomas 89
Informética 222
Formacion artistica 323
Educacion primaria 6,3
Estudios medios (bachillerato) 44
Estudios de formacion profesional 57
220 Programas universitarios de mayores 76
Programas universitarios 6
Mejorar cultura/cultura general 19
Costura 6
Cocina 13
Otros 51
N.C. 70
N) (159)




TABLA 5.22.

Mayores segun conozcan o no los programas
universitarios de mayores

Programas universitarios de mayores %

Los conoce 19,2

No los conoce 78,7

No contesta 21

(N) (1.801)
TABLA 5.23.

Tipo de materias que mas les interesarian en caso
de participar en un programa universitario para mayores

Materias %
Humanidades (Arte, Historia, Literatura) 22,0
Ciencias (Biologia, Naturaleza, Fisica) 8,1
Ciencias Sociales (Economia, Derecho, Sociologia) 78
Informatica 81
Otras 64
No sabe 55,8
N) (346)

5.2. Intereses y sentimientos generales

El grado de integracion social de los mayores también se mide a través del interés que manifiestan por temas de interes gene-
ral. Los mayores estan interesados sobre todo por la salud, y un poco menos por la naturaleza y la cocina (Tablas 5.24 y
5.25). Les interesan bastante menos la politica, la belleza, la cronica social y la cultura. En los intereses de los mayores se
mantiene la tradicional division de los asuntos por género. Entre las areas de mayor interés, la salud y la naturaleza son las
mas neutrales, también la cultura y los sucesos. De manera que las mujeres se interesan fundamentalmente por la salud y la
cocina y algo menos por la naturaleza, la belleza y los temas de sociedad. Para los hombres se mantiene el interés por la salud,
pero los deportes sustituyen a la cocina en el segundo lugar, el tercero lo ocupa la naturaleza como en las mujeres, a conti-
nuacion aparecen ciencia y economia. Lo que menos les interesa son los temas tradicionalmente femeninos (cocina, socie-
dad y belleza), a las mujeres el deporte y la politica.

TABLA 5.24.
Interés de los mayores por la informacion en diversas areas
Areas Mucho | Bastante | Mucho+ | Regular Poco Nada Ns/Nc
bastante
Salud 30,1 435 736 10,2 83 74 5
Naturaleza, ecologia 16,3 33,6 49,9 123 198 173 7
Cocina 17,0 27,0 440 11,6 222 22,0 2
Deportes 141 211 35,2 8,7 233 32,2 5
Avances cientificos y tecnolégicos 9,0 25,0 34,0 143 24,3 26,2 11
Sucesos 6,5 26,1 32,6 18,3 257 225 10
Arte: literatura, pintura,
musica, teatro, cine... 10,0 196 296 15,0 264 281 9
De sociedad, de los famosos 84 20,3 28,7 138 26,1 30,6 8
Belleza 82 201 283 n1 288 315 4
Politica 6,0 143 20,3 19 279 39,3 6
N=1.898
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TABLA 5.25.

Interés de los mayores por la informacion en distintas areas
segun sexo (% mucho + bastante interes)

Areas Hombres Mujeres
Cocina 225 60,2
Belleza 143 38,8
Deportes 62,1 15,0
Sociedad 16,5 37,8
Econdmicos 321 17,6
Politica 295 134
Naturaleza 55,6 456
Salud 71,6 75,1
Avances cientificos 40,0 295
Arte 28,6 30,2
Sucesos 317 332
(N) (817) (1.081)

La edad no cambia sustancialmente los intereses de hombres y mujeres hasta los 85 afios (Tabla 5.26). En este grupo de eda-
des se observa una concentracion en los temas mas tradicionalmente vinculados a cada uno de los sexos, los hombres se
interesan menos por la cocina, la belleza o los temas de sociedad y se interesan mas por los deportes, la politica y la econo-
mia. Se puede discutir si es un efecto de la edad o més bien generacional como consecuencia de una socializacion mas tra-
dicional en los roles de género de estas personas, nacidas antes de 1920. En las mujeres sucede algo similiar, una concentra-
cién en los temas femeninos en detrimento de los masculinos. Aunque en ellas la edad también reduce el interés por areas
menos marcadas por el género como la ciencia o la naturaleza. El habitat no altera sustancialmente las areas de atencion,
aunque el ambito rural reduce el interés por la politica y la ciencia y el intermedio por la cocina, la naturaleza y la cultura.
Mucho mas importante resulta el nivel de instruccion, los analfabetos estan menos interesados en casi todo, el efecto de los
recursos educativos se prolonga en algunas areas a los que no han completado estudios primarios. La gran barrera entre el
interés por la informacién en todos estos asuntos esta relativamente baja porque las personas con estudios primarios se com-
portan de una manera muy semejante a los que tienen secundarios o superiores. El analisis del estado civil revela el mayor
dinamismo de los divorciados o separados de ambos sexos y de los solteros, fundamentalmente, las mujeres. También reve-
la, por ejemplo, el mayor interés por la informacion sobre cocina de los varones divorciados y solteros, no de los viudos. Las
formas de convivencia revelan un menor interés por casi todas las areas de los varones que viven solos, a excepcion de la
cocina; también los que viven en “otras formas de convivencia” son menos dinamicos. Entre las mujeres las formas de con-
vivencia no son tan determinantes. La situacion econémica no hace variar las areas de interés, tan solo los hombres que tie-
nen menos dificultades se interesan mas por la economia (es posible que sigan la marcha de sus inversiones), y los que tie-
nen muchas dificultades se interesan menos. Las mujeres que han trabajado toda su vida tienen algiin mayor interés por la
ciencia y la cultura, por la naturaleza y los sucesos, las que no han trabajado nunca muestran menos interés por algunas de
estas areas pero en ningun caso se trata de diferencias notables. El estado de salud act(a cuando ya esta muy deteriorado y
es mas determinante en los varones que en las mujeres. Quiza porque reduce sobre todo el interés por areas por las que las
mujeres, aungue su salud sea buena, se interesan poco. La autonomia funcional confirma el carécter disruptivo de la depen-
dencia, y revela también una cierta fuerza en la discapacidad, mas acusada entre las muijeres.
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Resulta mas reveladora la comparacion de los intereses con los estilos de vida, lo que confirma su consistencia como
instrumento de analisis. Sin embargo su potencia se revela sobre todo cuando se utiliza el sexo como variable de con-
trol (Tabla 5.27). El estilo desvinculacion-aislamiento revela con toda coherencia una reduccion del interés por todas
las &reas de informacion propuestas, especialmente relevantes en el caso de los varones en los deportes, la ciencia y
los sucesos. Entre las mujeres este estilo parece tener mucha mas fuerza porque afecta a mas areas y la reduccion es
mas intensa. Estas mujeres tienen menos interés en las areas mas tradicionalmente femeninas como la cocina, la belle-
za y los temas de sociedad, pero también en otras menos marcadas por el género como la naturaleza y la cultura, la
ciencia o la salud. El exterior femenino, cuando es ocupado por un hombre, no determina mayor interés por asuntos
tradicionalmente femeninos, tampoco en las mujeres parece tener este efecto, tan solo la cocina interesa algo mas a las muje-
res y menos a los hombres, de manera que no son estos intereses los que inducen las précticas que recoge este estilo. El social
espontaneo también se asocia a una reduccion de los intereses por casi todos los temas, en las mujeres ademas afecta espe-
cialmente a la pérdida de interés por las &reas tradicionales de su sexo, lo que podria interpretarse como que es un estilo resi-
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dual, que las mujeres adoptan cuando han perdido las posibilidades y el interés de realizar otros que les resultarian més gra-
tificantes. El estilo familiar supone para los varones un mayor interés e implicacién por temas femeninos, fundamentalmen-
te la cocina, y menor por los masculinos (politica y economia), tan solo el deporte mantiene una adhesion mas elevada que
para el término medio de los varones mayores; este interés es bastante coherente en la medida en que su realizacion, sobre
todo si se lleva a efecto como espectador, no interfiere en el desarrollo de las précticas en las que consiste el estilo; para las
mujeres no supone nada especial, sus intereses no se diferencian significativamente del término medio de las mujeres mayo-
res (est& en su naturaleza practicar ese estilo). El estilo senior supone una intensificacion de todos los intereses al tiempo que
se desdibujan las diferencias de género porque a las mujeres les interesan mas que a otras los asuntos mas masculinos y a
los hombres también, aunque menos, los femeninos. Por fin, el social organizado no es muy significativo en cuanto a las varia-
ciones en las areas de interés de los mayores.

TABLA 5.26.
Interes de los mayores por la informacion en distintas areas segun sexo y edad
Hombres Mujeres

De 65a 74 De 75 a 84 85 0 més De 65a 74 De 75 a 84 85 0 més

afios afios afios afos afios afios

Cocina 24 37 385 31 43 353

Belleza 0,5 0,6 30,1 2,2 2,0 17,0

Deportes 16 0,3 343 09 04 52,5

Sociedad 0,7 09 29,1 43 41 8,8

Econdmicos 20 20 85 11 09 1838

Politica 2,7 47 17,0 0,6 11 15,0

Naturaleza 41 42 0,7 16 1,0 170

Salud 14 04 14,2 08 04 41

Avances cientificos 46 52 09 04 1,0 18,3

Arte 34 52 2,7 0,0 11 33

Sucesos 0,2 0,9 42 14 19 04

TABLA 5.27.
Intereses de los mayores por la informacion en distintas areas segun estilos de vida y sexo
Desvinc.- Exterior Social Familiar Senior Social Total
aislamiento | femenino | espontaneo organizado
HOMBRES
Cocina 25,0 171 13,3 42,6 32,0 214 22,7
Belleza 10,0 143 n2 21,3 22,7 138 149
Deportes 46,3 524 55,2 70,2 74,2 67,4 62,3
De sociedad, de “los famosos” 13 95 21,7 277 273 12,3 16,9
Econdmicos y laborales 25,0 295 224 21,3 51,6 341 325
Politica 225 295 20,3 19,1 46,1 304 295
Naturaleza, ecologia 475 55,2 46,9 59,6 68,0 56,5 55,7
Salud 68,8 69,5 58,7 66,0 79,7 78,6 72,1
Avances cientificos y tecnolégicos 30,0 429 273 404 53,9 42,8 40,3
Arte: literatura, pintura, etc. 225 352 21,0 319 39,1 272 289
Sucesos 20,0 248 294 234 484 315 313
(N) (80) (105) (143) 47) (128) (276) (779)
MUJERES

Cocina 484 65,0 385 63,9 67,9 64,5 60,1
Belleza 28,0 425 198 415 487 473 392
Deportes 10,2 16,4 73 nz2 32,1 14,0 153
De sociedad, de “los famosos” 293 36,3 36,5 432 391 452 385
Econdmicos y laborales 10,2 21,2 125 12,6 28,2 237 175
Politica 8,3 15,9 11,5 9,2 23,7 18,3 13,8
Naturaleza, ecologia 31,2 52,7 354 46,3 59,6 441 46,2
Salud 61,8 83,6 57,3 789 82,7 79,6 759
Avances cientificos y tecnolégicos 16,6 350 20,8 29,3 449 258 29,8
Arte: literatura, pintura, etc. 191 354 240 26,5 46,8 355 31,0
Sucesos 255 319 354 310 46,8 355 336
(N) (157) (226) (96) (294) (156) (93) (1022)
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5.3. Bienestar psicologico: Estados de animo y sentimientos generales ante la vida

En este apartado se incluye la seccién de la encuesta que estd mas relacionada con aspectos psicoldgicos. El punto de
partida es la sugerencia de Reig Ferrer (2004) de medir los estados psicoldgicos de acuerdo con dos diemensiones basi-
cas: la frecuencia con la que se presenta un conjunto variado de estados de animo y el grado de satisfaccion con la vida
en general y con los aspectos vitales mas relevantes. Hay dos salvedades que deben hacerse en esta aproximacion al bie-
nestar psicoldgico. La primera es el reconocimiento del caracter muy aproximado de la exposicion que se realiza a con-
tinuacion, en el entendido de que la medida de esta dimension de la experiencia humana sigue siendo cuestion comple-
ja'y aun polémica. La segunda es que en el marco de una investigacion sociolgica el andlsis de las facetas psicoldgicas
nunca nos interesan por si mismas, sino en la medida en que existe alguna relacion entre ellas y las variables de estruc-
tura social.

Efectivamente, las encuestas socioldgicas incluyen con cierta frecuencia indicadores que miden el estado de animo de
los entrevistados, asi lo ha hecho también la ECVM-04. Su inclusién no responde a la intencién de realizar una eva-
luacion psicoldgica, mas bien se busca el contraste de la medida en que la posicion en la estructura social de un indi-
viduo, en este caso del individuo que envejece, es capaz de llegar a los rincones mas intimos de como se siente cada
uno consigo mismo. Si se demuestra que los estados de animo estan relacionados con variables sociodemograficas, los
indicadores adquieren valor socioldgico, en la medida en que reflejan que “los estados de animo tienen un correlato
social, es decir, que no se producen en el vacio, que no responden al azar de las personalidades individuales, sino que
se encuadran y se objetivan en la estructura social” (Orizo, 1998: 14). En este sentido se puede interpretar los estados
de &nimo como manifestaciones de ajuste al medio social o de integracion en el mismo o, de una forma méas general,
como la medida en que los individuos se ven afectados en su interior por su posicion en la estructura social, porque
“el humor o el tono vital de los individuos [...] es el “nosotros” en la interioridad de los sujetos” (Orizo, 1998: 15). En
los ultimos afios, los cambios de valores experimentados por las sociedades postindustriales han puesto en primer
plano de interés todo aquello que se refiere al individuo. Las hipétesis mas cominmente aceptadas hablan del debili-
tamiento de todo aquello que tradicionalmente mantenia unidos a los individuos en sociedad y que la cultura indivi-
dualista propia de la modernidad ha derivado en un énfasis desmedido en lo individual en las sociedades postindus-
triales, segun el cual lo social siempre esta supeditado a lo que cada uno necesita o a lo que cada uno aspira. Tiene
este individualismo una faceta instrumentalista en virtud del cual las instituciones y el propio orden social se entien-
den como instrumentos al servicio de los objetivos que cada individuo ha definido por si mismo, y otra mas expresi-
vista en la que la evaluacion se realiza en funcion de su capacidad para contribuir al desarrollo personal; que lo social
esté subordinado a lo individual implica que obligaciones y compromisos sélo son aceptados en la medida en que
“reflejan y satisfacen las necesidades del yo” (Setién, 2000: 51-52). De esta forma, los indicadores de estado de animo,
como los de satisfaccion con la vida en general, también pueden tener la consideracién de medida de los resultados
de las oportunidades que la sociedad ofrece para conseguir la satisfaccion de las propias metas y aspiraciones indivi-
duales. Esta nueva faceta se afiade a las tres que destaca Orizo (1998: 15), segun el cual los indicadores de estado de
animo reflejan como se sienten los individuos consigo mismos, cémo se perciben a si mismos y cémo se perciben en
su relacion con los demas.

LA ESTRUCTURA SOCIAL DE LA VEJEZ EN ESPANA / Nuevas y viejas formas de envejecer

En primer lugar, en contraposicion a las constataciones de Orizo (1998: 17) para el conjunto de la sociedad espafiola, a
la que percibe como una sociedad desapasionada y tranquila, los mayores expresan una cierta vivacidad psicoldgica en
la que predominan, ademas, los estados positivos (Tabla 5.28). La mitad de los mayores se siente feliz a menudo y mas
del cuarenta por ciento, se sienten Utiles, alegres e ilusionados. Los estados negativos son bastante menos frecuentes,
cerca de la mitad nunca se ha sentido solo, uno de cada tres nunca se siente aburrido, la quinta parte nunca ha experi-
mentado nada parecido a la depresion, una proporcion similar no ha pasado por situaciones de nerviosismo o intran-
quilidad y un 17,3% nunca se siente triste. El saldo de equilibrio afectivo, que compara la frecuencia con la que se pre-
sentan sentimientos positivos y negativos, se inclina decididamente hacia los factores positivos del equilibrio. Toma el
valor de 4,8 si s6lo se incluyen los porcentajes de personas que expresan sentir “a menudo” los distintos estados de
animo, lo que quiere decir que la proporcion de personas que expresan estados positivos casi quintuplica a la de quie-
nes manifiestan los negativos. Si incluimos a las personas que experimentan estos sentimientos a menudo o algunas
veces, aun toma un valor de 2,2, lo que expresa que en general las proporciones en estados positivos duplican a los que
experimentan los negativos a menudo o algunas veces.
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TABLA 5.28.

Frecuencia con la que los mayores experiementan diferentes estados de &nimo

A Algunas A menudo Rara vez | Nunca | Ns/Nc
menudo veces + algunas veces
Feliz 499 383 88,2 10,2 14 2
Alegre 41,8 449 86,7 1n9 12 3
Util 452 388 84,0 nz2 31 17
llusionado/a con ganas de hacer cosas 40,7 38,7 79,5 16,4 37 4
Intranquilo/a o nervioso/a 10,6 325 43,2 31,6 247 6
Triste 84 34,6 430 39,3 17,3 5
Deprimido/a 8,5 30,1 38,6 35,2 25,6 6
Aburrido/a 75 26,3 338 322 33,6 A4
Solo/a 1,0 18,7 29,6 220 479 4

El género es significativo para la mayoria de los estados de animo, las mujeres experimentan menos los sentimientos
positivos y mas los negativos (Tablas 5.29, 5.30 y 5.31). La edad no es muy significativa para las mujeres, salvo en
la frecuencia con la que se sienten (tiles a los demas, que desciende significativamente a partir de los 75 afios y mucho
mas a partir de los 85, las mujeres mas veteranas se sienten también algo mas aburridas. Entre los hombres hay mas
dimensiones relacionadas con la edad, ademas del sentimiento de utilidad, tener mas de 85 afios reduce la frecuencia
con la que los varones se sienten felices e ilusionados y aumenta soledad y aburrimiento. El habitat resulta bastante
poco determinante para las mujeres, entre los varones, sin embargo, el habitat rural implica menos ilusién, menos ale-
gria y, sobre todo, menos sentimientos de utilidad; en los municipios de tamafio intermedio los varones se encuentran
mas felices, ilusionados y alegres. El nivel de estudios es significativo en los dos sexos, pero mas entre las mujeres,
donde las analfabetas muestran menor frecuencia en los sentimientos positivos y mas en la depresion; los estudios
secundarios se asocian a mas sentimientos positivos. Entre los hombres ocurre algo similar, aunque la barrera de inte-
rés no es el analfabetismo sino tener o no tener estudios; los que tienen estudios secundarios o superiores también
muestran mas sentimientos positivos, pero con menos intensidad que entre las mujeres. El estado civil act(a sobre los
dos sexos, los hombres que no tienen pareja estan en general mas solos, los viudos son los que menos sentimientos
positivos experimentan; los divorciados o separados estan, como los viudos, méas solos y aburridos y menos felices, pero
mas ilusionados, mas alegres y se sienten més Utiles y es que estos varones aunque tienen menos contactos con las
familias, tienen un mayor dinamismo en otras relaciones personales y en actividades de ocio significativas. Entre las
mujeres, las divorciadas o separadas experimentan con la misma frecuencia que el término medio los sentimientos
positivos, pero muestran una frecuencia notablemente mas alta en todos los negativos; las viudas no muestran gran-
des diferencias salvo en la ilusién, que experimentan menos, y la soledad que sufren mas. Por Gltimo, las solteras expe-
rimentan menos los sentimientos positivos, pero estan menos tristes y aburridas. Las formas de convivencia que mas
afectan a los estados de animo son, sobre todo, la soledad, los hombres han asumido que ellos también pueden vivir
en soledad como las mujeres, pero los resultados de esta forma de convivencia son para ellos bastante peores; entre
las mujeres las formas de convivencia parecen menos significativas, la mejor forma para ellas es vivir en pareja, para
los hombres esta es buena, pero la mejor es vivir con pareja e hijos. Las dificultades econdmicas no son significativas
para los varones, y s6lo marginalmente para las mujeres. Para ellas es significativo, ahora si, haber trabajado fuera del
ambito doméstico, sobre todo cuando la carrera ha sido continuada, de tipo masculino; las que han sido siempre amas
de casa experimentan con menos frecuencia todos los estados de &nimo positivos. La variable que resulta méas signi-
ficativa es, sin duda el estado de salud, tan solo la soledad, y s6lo en el caso de los varones, parece escapar a la influen-
cia de esta variable. También en su faceta de autonomia personal la variable resulta absolutamente significativa, aun-
que mucho mas para las mujeres, en la medida en que ya la discapacidad produce para ellas efectos notables en la
manera en que se sienten consigo mismas.
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TABLA 5.29.

Mayores que experimentan “a menudo” distintos estados de animo
segun variables sociodemogréaficas. Ambos sexos

Feliz | llusionado/a | Alegre | Util | Deprimido/a | Triste | Solo/a | Aburrido/a | Intranquilo/a |Saldo| (N)
Total 499 40,7 418 | 452 85 84 11,0 75 10,6 48 |(1898)
EDAD
De 65 a 74 afios 533 45,6 438 | 529 79 78 9,2 6,0 10,3 59 | (1081)
De 75 a 84 afios 454 359 383 | 362 89 93 134 8,6 11,3 38 | (665)
85 0 mas afios 454 27,0 421 | 296 11,2 8,6 132 13,8 10,5 31 | (152
HABITAT
Rural 51,1 388 379 | 366 48 53 84 40 6,6 71 | (227)
Rural intermedio 56,0 47,7 46,1 | 498 7.7 8,7 105 71 99 57 | (323)
Urbano 482 394 414 | 455 9,3 838 15 8,2 15 44 | (1348)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 391 309 300 | 355 12,7 109 | 136 10,9 127 28 | (10
Sin estudios 454 356 373 | 413 9,0 93 1,7 82 1,2 40 | (632
Primarios 51,6 424 430 | 447 85 8,2 109 74 9,9 51 | (769)
Secundaria 0 mas 59,2 50,7 518 | 57,0 6,6 6,6 9,0 58 10,7 71 | (365)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 44,8 371 400 | 390 48 48 | 133 48 1.4 51 | (105)
Casado/a o en pareja 56,4 47,0 456 | 502 58 50 3,2 40 7,6 9,7 | (1035)
Viudo/a 415 31,7 364 | 387 123 130 | 208 125 14,4 25 | (706)
_ Div./Sep. 44,0 44,0 420 | 440 16,0 180 | 240 16,0 16,0 24 (50)
fﬁ FORMAS
“é DE CONVIVENCIA
Y Solo/a 41,0 331 357 | 408 135 12,6 215 10,5 138 24 | (429)
> Pareja 58,2 46,6 466 | 492 50 39 2,7 40 6,3 n4 | (697)
E Pareja e hijo/s 52,4 491 434 | 56,6 8,2 79 45 34 10,1 74 | (267)
S Mayor e hijo/s 454 36,1 413 | 409 1,5 141 | 145 14,1 17,8 28 | (269)
_§ Otras 44,3 335 378 | 339 6,1 83 83 10,0 104 43 | (230)
= DIFICULTAD
) PARA AHORRAR
§ Mucha dificultad 44,6 36,8 386 | 418 11,8 121 15,0 10,3 129 33 | (612
E Bastante dificultad 48,3 40,6 393 | 452 6,8 70 9,7 5,6 9,2 57 | (557)
z<zE Poca 0 ninguna 55,7 45,0 46,8 | 483 6,8 6,2 85 6,6 93 6,5 | (696)
= NS/NC 515 27,3 364 | 424 121 91 91 91 21,2 33 (33)
w)
; SALUD SUBJETIVA
ﬂ Buena o muy buena 61,6 50,9 516 | 535 34 3,6 6,5 42 6,0 ns5 | (923)
E Regular 439 352 36,7 | 424 9,3 8,6 11,3 71 11,0 42 | (708)
<>( Mala 0 muy mala 253 204 215 | 242 242 245 249 204 26,0 10 | (265
W BARRERAS
= ARQUITECTONICAS
O En altura, sin ascensor
3 y escaleras en mal estado | 418 30,9 373 | 382 8,2 91 191 73 164 31 | (1o
b En altura, sin ascensor
g y escaleras en buen estado | 46,4 36,9 396 | 441 81 8,6 17 6,8 149 42 | (222)
=2 Tiene ascensor
5 0 no lo necesita 52,0 431 436 | 470 8,6 8,3 10,4 75 95 52 | (1389)
'; NS/NC 450 413 36,3 | 400 75 38 88 50 10,0 58 (80)
DISPOSICION
226  DE TELEFONO
Fijo 48,0 38,6 400 | 426 9,0 83 11,3 78 10,2 45 | (1224)
Mévil 40,2 333 363 | 46,1 98 137 10,8 88 137 34 | (102)
Fijo y movil 61,7 533 529 | 581 53 53 6,7 45 1,0 86 | (418)
No tiene 39,0 28,6 299 | 299 123 136 | 201 13,0 1,0 23 | (154)
AUTONOMIA PERSONAL
No necesita ayuda 554 46,5 464 | 518 6,0 57 87 49 8,6 74 | (1447)
Dependiente 20,2 134 176 | 118 151 176 | 16,0 17,6 185 09 | (19
Discapacitado 34,0 242 284 | 278 18,0 173 | 196 16,3 17,0 16 | (306)




TABLA 5.30.

Mayores que experimentan “a menudo” distintos estados de animo

segun variables sociodemogréficas. Hombres

Feliz llusionado | Alegre| Util | Deprimido | Triste | Solo Aburrido Intranquilo |Saldo| (N)
Total 56,7 458 469 | 475 38 33 73 49 6,0 9,7 | (817)
EDAD
De 65 a 74 afios 58,6 50,9 489 | 528 45 36 54 34 6,4 1,3 | (466)
De 75 a 84 afios 557 415 436 | 411 21 28 92 57 53 91 | (282)
85 0 mas afos 478 29,0 464 | 377 58 29 13,0 1.6 58 51| (69)
HABITAT
Rural 52,0 378 418 | 30,6 2,0 2,0 41 20 41 143 | (98)
Rural intermedio 65,5 531 538 | 517 28 41 97 48 6,9 99 | (145)
Urbano 55,2 453 46,0 | 493 44 33 73 54 61 92 | (574)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 528 41,7 417 | 472 28 28 n1 56 28 91| (36)
Sin estudios 51,3 404 39,7 | 440 47 43 94 51 58 75 | (277)
Primarios 58,8 47,6 476 | 453 32 29 6,1 64 6,1 10,1 | (312)
Secundaria 0 mas 63,1 51,9 578 | 56,7 37 2,7 53 16 70 141 | (187)
ESTADO CIVIL
Soltero 51,0 449 51,0 | 429 20 20 143 82 41 78 | (49)
Casado o en pareja 614 494 491 | 501 36 24 2,7 29 57 152 | (583)
Viudo 428 319 373 | 392 54 6,6 199 10,2 78 38 | (166)
Div./Sep. 474 57,9 52,6 | 52,6 0 53 21,1 105 53 62 | (19
FORMAS
DE CONVIVENCIA
Solo 42,2 36,7 385 | 404 4,6 64 321 138 4,6 32 | (109)
Pareja 628 48,2 492 | 482 31 23 2,6 36 49 158 | (384)
Pareja e hijo/s 59,6 54,7 509 | 59,0 5,6 31 37 1,2 6,8 137 | (161)
Mayor e hijo/s 50,8 36,1 459 | 426 49 49 82 49 u5 64 | (61)
Otras 48,0 38,0 410 | 380 2,0 30 4,0 6,0 70 94 | (100)
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad 523 46,1 438 | 465 55 6,6 9,0 51 70 71 | (256)
Bastante dificultad 56,0 44,0 453 | 46,2 34 17 56 34 47 12,7 | (234)
Poca o ninguna 60,7 473 505 | 495 29 19 77 58 6,4 10,5 | (313)
SALUD SUBJETIVA
Buena o muy buena 63,7 53,0 528 | 54,1 2,1 19 49 3,6 47 16,3 | (466)
Regular 50,5 40,2 409 | 434 4,6 43 10,3 53 57 72 | (281)
Mala 0 muy mala 348 20,3 319 | 203 1.6 8,7 10,1 1,6 159 23| (69)
BARRERAS
ARQUITECTONICAS
En altura, sin ascensor
y escaleras en mal estado | 56,8 48,6 351 | 324 0 0 135 2,7 0 133 | (37)
En altura, sin ascensor
y escaleras en buen estado | 53,8 39,4 423 | 442 48 4.8 8,7 77 10,6 6,1 | (104)
Tiene ascensor
0 no lo necesita 579 484 491 | 50,2 42 35 73 48 57 10,1 | (6012)
NS/NC 62,2 459 541 | 432 2,7 0 2,7 0 2,7 317 | (37)
AUTONOMIA PERSONAL
No necesita ayuda 594 49,6 495 | 510 31 23 59 34 48 134 | (683)
Dependiente 20,0 125 175 | 200 75 10,0 10,0 125 75 18 | (40)
Discapacitado 48,8 30,0 375 | 338 75 75 175 138 125 32| (80)
DISPOSICION
DE TELEFONO
Fijo 56,0 46,2 473 | 462 39 30 7.7 53 6,3 9,3 | (493)
Moévil 412 373 333 | 451 39 39 59 39 39 91| (51)
Fijo y movil 63,9 50,7 532 | 56,6 34 29 44 24 73 138 | (205)
No tiene 515 338 353 | 309 44 59 147 10,3 15 51| (68)
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TABLA 5.31.

Mayores que experimentan “a menudo” distintos estados de &nimo
segun variables sociodemograficas. Mujeres

Feliz | llusionada |Alegre| Util | Deprimida | Triste | Sola | Aburrida | Intranquila |Saldo
Total 448 36,9 379 | 435 12,0 122 137 95 142 33
EDAD
De 65 a 74 afios 49,3 41,6 40,0 | 530 10,4 10,9 12,0 8,0 132 4.2
De 75 a 84 afios 379 319 345 | 326 138 14,1 16,4 10,7 15,7 24
85 0 més afios 434 253 386 | 229 15,7 133 133 15,7 145 22
HABITAT
Rural 50,4 39,5 349 | 411 70 78 1.6 54 8,5 51
Rural intermedio 483 433 399 | 483 11,8 124 1,2 9,0 124 40
Urbano 43,0 35,0 380 | 428 129 129 14,6 10,3 155 30
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeta 324 25,7 243 | 297 17,6 149 149 135 176 18
Sin estudios 40,8 318 355 | 392 124 132 135 10,7 155 28
Primarios 46,7 38,9 40,0 | 443 12,0 138 14,2 8,1 124 3,6
Secundaria 0 mas 55,1 494 455 | 573 9,6 10,7 129 101 14,6 45
ESTADO CIVIL
Soltera 39,3 304 304 | 357 71 71 125 18 179 3,7
Casada 0 en pareja 50,0 438 412 | 504 8,6 84 38 53 10,2 64
Viuda 411 31,7 36,1 | 385 144 15,0 21,1 13,1 16,5 2,3
Div./Sep. 419 355 355 | 387 258 258 258 194 22,6 1,6
FORMAS
o DE CONVIVENCIA
8 Sola 40,6 319 34,7 | 409 16,6 147 259 94 16,9 2.2
% Pareja 52,7 447 435 | 505 73 58 29 45 8,0 84
% Pareja e hijo/s 415 40,6 321 | 528 12,3 151 57 6,6 151 38
) Mayor e hijo/s 438 36,1 399 | 404 135 16,8 16,3 16,8 19,7 24
] Otras 415 30,0 354 | 308 9,2 123 u5s 131 131 29
E  DiFicULTAD
b PARA AHORRAR
-% Mucha dificultad 39,0 30,1 348 | 385 16,3 16,0 194 14,0 171 21
i Bastante dificultad 42,7 38,1 350 | 446 93 10,8 12,7 71 124 38
2 Poca 0 ninguna 51,7 431 439 | 473 99 9,7 91 73 1,7 49
©  TRAYECTORIA
= LABORAL ANTERIOR
< Continua 50,9 441 426 | 50,0 122 131 155 10,7 159 35
1<Z,: Discontinua 449 348 383 | 414 141 132 154 12,3 17,6 2,7
7 No ha trabajado 36,5 291 324 | 374 10,9 10,6 10,6 71 10,6 34
; NS/NC 44,6 33,9 321 | 357 89 10,7 10,7 36 71 45
N SALUD SUBJETIVA
m Buena o muy buena 59,5 48,8 50,3 | 53,0 46 53 8,1 48 72 8,8
<>( Regular 39,6 319 340 | 417 124 15 1,9 8,2 145 31
: Mala 0 muy mala 219 204 179 | 255 28,6 30,1 30,1 235 29,6 0,8
S BARRERAS
S ARQUITECTONICAS
2 En altura, sin ascensor
< y escaleras en mal estado 34,2 219 384 | 411 123 137 219 9,6 247 21
) En altura, sin ascensor
g y escaleras en buen estado | 39,8 34,7 373 | 441 1,0 19 144 59 18,6 32
2 Tiene ascensor
] 0 no lo necesita 475 39,1 395 | 445 11,9 11,9 12,8 9,5 124 3,6
< NS/NC 30,2 37,2 209 | 372 11,6 7,0 14,0 93 16,3 2,7
AUTONOMIA PERSONAL
228 No necesita ayuda 427 334 350 | 402 12,4 19 | 137 94 12,9 31
Dependiente 39,2 294 392 | 471 15,7 235 15,7 13,7 235 21
Discapacitado 59,6 559 526 | 59,6 7,0 75 89 6,6 14,6 6,4
NS/NC 291 244 256 | 291 18,6 198 244 151 18,6 14
DISPOSICION
DE TELEFONO
Fijo 51,7 437 436 | 525 8,6 8,8 13 6,3 12,0 51
Mavil 20,3 139 17,7 7,6 19,0 215 19,0 20,3 241 0,7
Fijo y movil 288 22,1 252 | 257 21,7 20,8 204 17,3 18,6 13
No tiene 66,7 33,3 500 | 417 0 8,3 8,3 0 0 14,4




La segunda faceta del bienestar psicoldgico estaria conformada por el grado de satisfaccion con la vida en general y
con distintas dimensiones vitales significativas. Los mayores expresan sentimientos generales ante la vida bastante posi-
tivos: las dos terceras partes afirman estar mucho o bastante satisfechos con la manera en que transcurren sus vidas
(Tabla 5.32). La distincion de los aspectos vitales mas importantes nos dice que el area que mayor satisfaccion suscita
entre los mayores es la relacion con la pareja, seguida de la relacion con los familiares, el entorno residencial, los ami-
gos Yy la vivienda (Tabla 5.33). Ocio, salud y, sobre todo, la situacién econdmica son las que menos satisfaccién propor-
cionan. La satisfaccion con la vida en general aparece por encima de la salud y la situacion econémica. Un anlisis de
regresion logistica binaria permite comprobar cudles son las dimensiones mas significativas en la explicacion del grado
de satisfaccion con la vida en general o qué aspectos vitales influyen méas en esa percepcion general de la vida o de la
situacion actual (Tabla 5.34). Los resultados indican que las dimensiones significativas son el uso del tiempo, la situa-
cién econdmica, la salud y las relaciones familiares, la relacion es positiva en las cuatro dimensiones, las mas significa-
tivas resultan la situacion econémica y la salud. Es decir, que cuando en estas areas los mayores estiman que su situa-
cion es satisfactoria, también lo es su percepcion de la vida en general, y al contrario.

TABLA 5.32.

Sentimientos generales ante la vida: grado de satisfaccion
con su situacion actual, con su vida en general

Grado de satisfaccion %

Muy satisfecho/a 16,9

Bastante satisfecho/a 50,1

Regular 210

Poco satisfecho/a 9,0

Nada satisfecho/a 2,7

N.C. 4

(N) (1.898)

TABLA 5.33.
Grado de satisfaccion con distintos aspectos vitales
Muy Satisfecho | Muy satisfecho | Regular | Insatisfecho Muy No (N)
satisfecho + satisfecho Insatisfecho | contesta

El apoyo que presta
a otras personas 182 61,6 798 10,2 36 5 59 (1.686)
El apoyo que recibe
de otras personas 20,0 64,3 84,3 89 42 7 19 (1.777)
La forma en la que
emplea su tiempo 228 58,6 814 1,3 58 9 5 (1.898)
La relacion con su pareja 46,1 491 952 30 7 4 7 (1.032)
La relacion con sus
amigos/as 333 56,7 90,0 59 13 3 24 (1.854)
La relacion con
sus familiares 42,0 50,8 928 34 21 6 11 (1.898)
Las actividades de ocio
que realiza 16,7 548 715 16,3 78 14 30 (1.618)
Su entorno residencial 257 64,4 90,1 6,5 2,6 3 5 (1.898)
Su salud 183 448 63,1 188 148 32 2 (1.898)
Su situacién econémica 10,1 449 55,0 247 152 48 4 (1.898)
Su vivienda 269 61,3 88,2 70 39 4 5 (1.898)
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TABLA 5.34.

Andlisis de regresion logistica sobre la formacion
de los sentimientos generales ante la vida

B SE. | Wald | df Sig. | Exp(B)| 95,0% C.l.for EXP(B)
Lower Upper
Step 1 | Uso del tiempo 537 ,198 7,343 1 ,007 1711 1,160 2,524
Situacién econémica 1,100 137 | 64,722 1 000 | 3,003 2,297 3,926
Salud 948 139 | 46,520 1 000 | 2580 1,965 3,388
Relaciones familiares 807 259 9,703 1 ,002 2,240 1,349 3721
Relaciones con amigos ,148 262 320 1 572 862 516 1441
Vivienda 342 217 2483 1 115 1,408 920 2,155
Entorno residencial 160 229 487 1 485 1173 749 1838
Actividades de ocio 173 175 979 1 322 1,189 844 1674
Apoyo que presta ,086 229 142 1 ,706 917 585 1437
Apoyo que recibe 121 206 344 1 557 1,129 754 1,690
Omnibus Tests of Model Coefficients Model Summary
Chi-square df Sig. 2 Log likelihood Cox & Snell R2 Nagelkerke R2
444,280 10 ,000 1360,675(a) 289 385

a Estimation terminated at iteration number 4 because parameter estimates changed by less than ,001.

CLASSIFICATION TABLE(A)

Observed Predicted
Grado de satisfaccion con la vida en general Percentage
Correct
Satisfecho Regular, poco o
0 muy satisfecho nada
Grado de satisfaccion Satisfecho 0o muy 828 93 89,9
con la vida en general | satisfecho
Regular, poco o nada 222 159 417
Overall Percentage 758

a The cut value is ,500

LA ESTRUCTURA SOCIAL DE LA VEJEZ EN ESPANA / Nuevas y viejas formas de envejecer

En un segundo paso se han introducido en el modelo algunas variables sociodemogréficas, con el fin de comprobar si
la configuracion de los sentimientos generales ante la vida responde a las caracteristicas sociales de los mayores
(Tabla 5.35). El resultado indica que ni el sexo, ni la edad, ni el estado civil establecen diferencias significativas en los
grados de satisfaccion. Las variables que tienen mayor fuerza explicativa son las relacionadas con la salud, tanto como
estado subjetivo como en relacién a la autonomia funcional, el nivel de instruccion y una variable que hasta el momen-
to no habia tenido una intervencién notable en la explicacion de la experiencia de envejecer, se trata de la situacién eco-
noémica medida a través de las dificultades para ahorrar a fin de mes.

TABLA 5.35.

Variables sociodemogréficas que explican la formacion de los sentimientos
generales ante la vida. Resultados de la regresion

230 B SE. | Wald | df Sig. | Exp(B) | 95,0% C.l.for EXP(B)

Lower Upper

Uso del tiempo 793 149 | 28,498 1 000 | 2210 1,652 2,958

Situacién econémica 1,012 15 | 76,910 1 000 | 2,750 2,194 3,448

Salud 483 151 | 10,163 1 001 | 1620 1,204 2,180

Relaciones familiares 462 233 3,931 1 047 | 1,588 1,005 2,508

Mucha dificultad 46,443 3 ,000

Bastante dificultad 594 135 | 19,299 1 ,000 552 423 720



TABLA 5.35.

Variables sociodemograficas que explican la formacion de los sentimientos
generales ante la vida. Resultados de la regresion. (Continuacion)

B SE. Wald df Sig. | Exp(B) | 95,0% C.l.for EXP(B)
Lower Upper
Poca o ninguna dificultad 882 134 | 43,259 1 ,000 414 318 539
NS/NC 552 497 1232 1 267 576 217 1,526
Analfabeto 61,729 4 ,000
Sin estudios 1,189 178 | 44,672 1 ,000 304 215 432
Primarios 1,006 165 | 37,390 1 ,000 366 265 505
Secundaria 0 mas 1,412 202 | 48,909 1 ,000 244 164 362
NC estudios 323 530 371 1 543 724 256 2,046
No necesita ayuda 9,132 3 ,028
Es dependiente ,055 ,240 ,052 1 820 | 1,056 660 1,690
Discapacitado 464 155 8,967 1 ,003 | 1,590 1174 2,154
No clasificable ,007 476 ,000 1 1989 993 391 2,524
Salud buena o muy buena 11,025 2 ,004
Regular 270 147 3,387 1 066 | 1,310 983 1,747
Mala o muy mala 697 210 | 11,023 1 001 | 2,008 1,330 3,030
Rural 10,523 2 ,005
Intermedio 627 194 | 10416 1 ,001 534 ,365 782
Urbano 340 152 5,004 1 025 712 528 959

También se han calculado los coeficientes de correlacién entre las distintas dimensiones de la satisfaccion vital (Tabla
5.36). Los resultados permiten comprobar que existe gran correspondencia entre algunas de ellas. Por ejemplo, existe
una gran consonancia en las valoraciones que se realizan de las relaciones personales de distinto tipo: las relaciones de
pareja estan correlacionadas con las relaciones familiares y con las relaciones con los amigos. Sin embargo también exis-
ten algunas diferencias que se refieren al distinto significado que tienen las relaciones personales con unas y otras per-
sonas. Por ejemplo, las relaciones familiares estan correlacionadas con el grado de satisfaccion con el apoyo recibido de
otras personas, por tanto, se puede concluir que para los mayores los vinculos familiares significan en un alto grado la
pertenencia a una red de apoyo. Las relaciones de amistad, sin embargo, parecen mucho més orientadas al ocio y el tiem-
po libre, en la medida en que el grado de satisfaccion con estas relaciones esta mas correlacionado con la valoracion que
los mayores realizan sobre la manera en que utilizan su tiempo. No obstante, estas dos dimensiones tampoco son inde-
pendientes entre si, de hecho el ocio tiene una relacién importante con las actividades de apoyo, de manera que muchas
personas deben entender que su tiempo libre también puede llenarse con actividades de cooperacion hacia otros, ya que
el apoyo que se presta a otras personas se relaciona positivamente con la valoracion de las actividades de ocio y el uso
del tiempo; la relacion estadistica se mantiene cuando las actividades de apoyo operan en sentido contrario, desde los
mayores a su entorno mas imediato. Esta relacion puede indicar, bien que la actividad de apoyo que prestan los mayo-
res consiste precisamente en eso, en compafiia para pasar el tiempo o para realizar actividades en con otros, 0 bien que
los mayores consideren que la relacion de cuidados implica una forma de mejorar el uso del tiempo. En realidad el apoyo
recibido y prestado estan bastante relacionados entre si, indicando que lo que existe en realidad es una “red” de apoyo
en la que, al menos en algunos aspectos, los mayores no establecen o no quieren establecer una distincion clara entre
lo que dan o lo que reciben. De esta complejidad de las actividades de cuidado, da cuenta también la correlacion entre
el apoyo recibido y la valoracion del clima de relaciones familiares, y es que el apoyo puede ser también un sentimiento
que refleje el confort que produce sentirse integrado en un conjunto de relaciones familiares que funcionan correcta-
mente, sin conflictos. La relacion entre la salud y el grado de satisfaccion con la vida en general se presenta también
como un asunto complejo, en la medida en que los coeficientes de correlacion solo revelan una relacion estadistica de
cierta entidad entre estado de salud y uso del tiempo. Esto podria querer decir que los mayores valoran de forma nega-
tiva su salud sélo en la medida en que se constituye en obstaculo para la libre disposicion de su tiempo y de aquellas
actividades que desean realizar, pero también es posible que este instrumento estadistico no sea capaz de revelar rela-
ciones con otros aspectos vitales. Por fin, el grado de satisfaccion con la vida en general resulta estrechamente vincula-
dos al juicio sobre la situacién econémica.
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TABLA 5.36.
Coeficientes de correlacion entre el grado de satisfaccion ante distintos aspectos vitales

Aspectos- Estadisticos 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 ik 12
vitales
1 Pearson Corr. 1 | 536* | 430% | 258* | 352* | 327* | 502* | 370** | ,282* | 270* | 328* | 235%
Sig. (2tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 1586 | 1536 | 1582 887 | 1532 | 1574 | 1394 | 1583 | 1584 | 1582 | 1580 | 1579
2 Pearson Corr. | ,536** 1| 364 | 300% | 386* | 416** | 440* | 368* | 207** | 277** | 379 | 238**
Sig. (2tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 1536 | 1743 | 1737 927 | 1669 | 1728 | 1484 | 1741 1741 | 1737 | 1735 | 1736
3 Pearson Corr. | ,430** | ,364** 1| ,384% | A480* | 361** | 576* | 334* | 423* | 328* | 341** | 362**
Sig. (2tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 1582 | 1737 | 1889 1023 | 1804 | 1869 | 1565 1881 | 1887 | 1884 | 1881 | 1881
4 Pearson Corr. | ,258** | ,300** | ,384* 1 | 449% | 543%™ | 234% | 303* | 197* | 292* | 318** | 221**
Sig. (2tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 887 927 1023 1025 996 | 1024 876 1020 1023 1023 1025 1021
5 Pearson Corr. | ,352* | 386** | 480* | 449* 1 | 515 | 384* | 332% | 210%* | 239** | 293** | 189**
Sig. (2tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 1532 | 1669 | 1804 996 1810 | 1792 | 1526 | 1802 | 1809 | 1805 | 1803 | 1802
6 Pearson Corr. | ,327** | 416* | 361** | 543* | b515% 1 | 276% | 318* | 197* | 213* | 284* | 205*
Sig. (2tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 1574 | 1728 | 1869 1024 | 1792 | 1877 | 1554 | 1869 | 1875 1870 | 1868 | 1870
7 Pearson Corr. | ,502** | 440* | 576 | 234* | 384* | 276** 1 | ,394% | 355% | 347* | 364** | 308**
::-3’ Sig. (2tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
) N 1394 | 1484 | 1565 876 | 1526 | 1554 | 1569 | 1567 | 1568 | 1565 | 1565 | 1561
?C‘j 8 Pearson Corr. | ,370** | ,368* | ,334* | 303* | 332* | 318* | 394* 1 | 210% | 294* | BO7* | 224*
z Sig. (2tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
% N 1583 1741 1881 1020 | 1802 | 1869 | 1567 | 1888 | 1886 | 1882 1881 | 1880
‘% 9 Pearson Corr. | ,282* | 207* | 423* | 197* | 210* | 197* | 355* | 211* 1 | 320" | 248* | 386*
“;7 Sig. (2tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
2 N 1584 | 1741 | 1887 1023 | 1809 | 1875 | 1568 | 1886 | 1895 | 1888 | 1886 | 1887
§ 10 Pearson Corr. | 270* | 277* | 328* | 292% | 239% | 213* | 347 | 294* | 320* 1 | 433 | 433%
= Sig. (2tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
IZZE N 1582 | 1737 | 1884 1023 | 1805 | 1870 | 1565 | 1882 | 1888 | 1890 | 1883 | 1882
% n Pearson Corr. | ,328** | 379* | 341* | 318* | 293* | 284* | 364* | 5O7* | 248** | 433** 1 | ,320%
& Sig. (2tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
% N 1580 | 1735 1881 1025 | 1803 | 1868 | 1565 1881 | 1886 | 1883 | 1888 | 1880
<>( 12 Pearson Corr. | ,235* | 238* | 362* | 221* | 189* | 205* | 308* | 224* | 386* | 433* | 320* 1
g Sig. (2tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
= N 1579 | 1736 1881 1021 | 1802 | 1870 | 1561 | 1880 | 1887 | 1882 | 1880 | 1890
o
2 ** Correlation is significant at the 0.01 level (2tailed).
5 Aspectos vitales:
S 1. El apoyo que presta a otras personas 7. Las actividades de ocio que realiza
& 2. El apoyo que recibe de otras personas 8. Su entorno residencial
ok 3. La forma en la que emplea su tiempo 9. Su salud
S 4. La relacion con su pareja 10. Su situacion econoémica
5. La relacion con sus amigos/amigas 1. Su vivienda
232 6. La relacion con sus familiares 12. Satisfaccion con la vida en general

Llama la atencion, sin embargo, que la Gnica variable que resulta relevante para la discriminacion de las distintas valo-
raciones sobre la vida en general sea, a juicio de los mayores, la relacionada con las dificultades materiores, un area que
ellos mismos afirman que no es prioritara en su vida, puesto que las mas importantes son la salud y la familia (Tabla
5.37). La paradoja tan sélo es aparente, lo que sucede es que la mayoria de las personas mayores tienen resuelta la situa-
cién econdémica, no les preocupa ni les parece importante en la medida en que no les cause problemas, sin embargo, fun-



ciona a modo de condicion necesaria, de forma que si hay problemas econdmicos la satisfaccion con la vida en general
y todos esos aspectos vitales queda comprometida.

TABLA 5.37.
Aspecto vital mas importante
Aspectos vitales %
Salud 57,2
Familia 206
Economia, vivienda 51
Otros 171
(N) (1.873)

Se presenta, por fin, la sintesis de los indicadores de estado de animo y de sentimientos generales ante la vida (Tabla 5.38).
Aunque es muy dificil abordar aqui un andlisis de la compleja cuestion del bienestar psicoldgico en la vejez, el conjunto de indi-
cadores de estado de animo, junto con los de satisfaccion con distintos aspectos vitales y con la vida en general, pueden ser-
virnos siquiera para obtener alguna aproximacion. Segun Reig Ferrer (2004: 173), el bienestar psicolégico esta compuesto de
una dimensién mas cognoscitiva y de rasgo del bienestar, que se refiere a la satisfaccion y por otra dimensién mas afectiva y
de estado, que podriamos aproximar con los indicadores de estado de animo. La correspondencia o discrepancia entre los valo-
res de los indicadores de estado y de grado de satisfaccion producen distintas categorias o grupos de personas que Reig Ferrer
entiende como adaptaciones: la correspondencia en valores altos de los dos tipos de medidas, seria indicativo de una estrate-
gia de éxito o logro personal; la correspondencia en valores bajos indicaria frustracion o fracaso personal; la discrepancia entre
los valores de los dos tipos de medidas reflejaria una adaptacion de moral alta (valores altos en los indicadores de estado y
hajos en los de satisfaccion) o de resignacién o aceptacion resignada (grado de satisfaccion bajo y valores altos en estados de
animo). Basandonos en esta sugerencia se ha resumido la informacién que proporcionan los indicadores de satisfaccion y esta-
dos de animo, los resultados indican un grado elevado de consistencia entre los valores de estado y los de satisfaccion, sobre
todo, cuando ambos toman valores altos. De esta forma el modelo de adaptacion predominante en la muestra de la ECYM-04
es el de éxito o logro personal, caracterizado por la presencia de estados de animo positivos y un grado de satisfaccion eleva-
do con respecto a la manera en que transcurren las vidas: mas de las tres cuartas partes de los mayores (76,4%) entrevistados
responden a estas caracteristicas. La situacion extrema o frustracion-fracaso personal agrupa al 5,4% de los mayores. En las
dos situaciones intermedias, la estrategia de moral alta tiene una presencia casi simbélica en la muestra, no asi la de acepta-
cion resignada o resignacion (15,9%). Lo que estos resultados indican es que la mayor parte de las personas mayores no tie-
nen grandes problemas de malestar psicoldgico y que, cuando los tienen funciona, sobre todo el mecanismo de la resignacion.
Forzando la propuesta original, hemos querido establecer algun tipo de distincion dentro de la modalidad de adaptacion mayo-
ritaria de éxito o logro personal (Tabla 5.39). Se han establecido cuatro subcategorias: logro-logro viene definida por pun-
tuaciones muy altas en las dos dimensiones y agrupa al 22,4% de los mayores; a la inversa, logro-frustracion retine puntua-
ciones moderadas en las dos dimensiones y agrupa al 24,5% de la muestra; el analisis de las posiciones intermedias presenta
bastante interés, ya que mientras la modalidad logro-moral alta agrupa a un 20,4% de toda la muestra, la alternativa logro-
resignacion no tiene tantos efectivos (9,2%). La interpretacion de estos resultados podria conducirnos a concluir que cuando
las valores de los componentes de rasgo y de estado son moderadamente altos, y aunque exista un desequilibrio entre ellos, el
mecanismo de resignacion no es tan necesario como en los valores bajos de ambas dimensiones (modalidad frustracion-fra-
caso personal) y que es posible compensar los desequilibrios manteniendo una moral elevada.

TABLA 5.38
Modelos de adaptacion. Detalle
Estado Rasgo (grado de satisfaccion) Total
(estado de &nimo)
Muy baja Baja Media (0) Alta Muy alta

Muy bajo 01 15 04 13 01 33
Bajo 0 2,6 05 10,9 12 153
Medio 0 0,2 01 2,3 0,2 2,7
Alto 0 15 03 245 9.2 355
Muy alto 0 04 01 204 224 433
Total 01 6,1 14 59,3 330 100,0
N=1.898
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TABLA 5.39.
Modalidades de adaptacion

Adaptacion %
Frustracion-fracaso personal 54
Moral alta 23
Resignacion aceptacion resignada 159
Exito o logro personal 76,4
» Logro-logro 224
» Logro-frustracion 245
e Logro-moral alta 204
« Logro-resignacion 9,2
(N) (1.898)

Mucho mayor interés reviste, desde un punto de vista sociolégico, la constacion de que las modalidades de adaptacién no
se producen con independencia de la posicion de los mayores en la estructura social y ain mas que guardan una relacion
significativa con los estilos de vida (Tablas 5.40, 5.41, 5.42 y 5.43). La estrategia frustracion-fracaso personal es mas
frecuente entre las mujeres, sobre todo entre las mas veteranas, las que viven en municipios mas pequefios; aumenta en
los niveles de estudios mas bajos, entre las personas que no tienen pareja, especialmente si son divorciados o separados;
entre quienes viven solos o en otras formas de convivencia y entre quienes tienen mas dificultades econémicas, sobre
todo si son mujeres, y entre quienes estiman que su salud esta mas deteriorada o han perdido su autonomia funcional.
La estrategia de moral alta que se corresponde con una puntuacion favorable en estados de animo, pero mas baja en
niveles de satisfaccion, es mas escaso y también menos sensible a las caracteristicas sociodemograficas. La estrategia de
resignacion-aceptacion también es mas frecuente entre las mujeres, mientras que la que representa la maxima concor-
dancia en sentido positivo entre estas dos puntuacion es mas bien masculina, propia de personas jovenes, con niveles de
estudios mas altos, casados, sin dificultades econémicas y buen estado de salud. Ademas, los datos muestran que exis-
te una cierta correspondencia entre las modalidades de adaptacion y los estilos de ocio identificados unas paginas mas
atras, aunque obviamente una cosa y otra no son lo mismo. El estilo desvinculacion-aislamiento esté asociado a estra-
tegias de frustracion-fracaso personal o de resignacion en mayor medida que otros estilos; la estrategia de resignacion
también es mas frecuente en el estilo exterior femenino y mucho menos en senior y social organizado; en estos dos es
particularmente frecuente la adaptacion logro-logro.

TABLA 5.40.
Modalidades de adaptacion segun variables sociodemogréaficas. Ambos sexos
Frustracion- Moral Resignacion- Logro- Logro- Logro- Logro- (N)
fracaso alta aceptacion | frustracion moral resignacion logro
personal alta
Total 54 23 159 245 204 92 224 (1898)
EDAD
De 65 a 74 afios 47 27 125 228 228 82 262 (1081)
De 75 a 84 afios 6,0 15 19,7 26,6 183 99 179 (665)
85 0 mas afios 72 26 237 27,0 ns 125 151 (152)
HABITAT
Rural 26 9 172 216 189 97 291 (227)
Rural intermedio 3,1 28 12,7 245 17,0 1.8 282 (323)
Urbano 6,4 24 16,5 25,0 21,4 85 199 (1348)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto/a 13,6 45 173 309 16,4 27 145 (110)
Sin estudios 59 30 198 272 195 87 16,0 (632)
Estudios primarios 48 1,6 15,2 235 215 10,3 231 (769)
Secundaria 0 mas 2,7 11 10,1 20,0 214 9,6 351 (365)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 8,6 38 171 26,7 229 48 16,2 (105)
Casado/a o en pareja 25 24 10,2 238 242 9,0 279 (1035)
Viudo/a 79 16 248 251 149 10,3 154 (706)
Divorciado/a o Separado/a 20,0 6,0 6,0 26,0 16,0 6,0 20,0 (50)




Modalidades de adaptacién segln variables sociodemograficas. Ambos sexos. (Continuacion)

TABLA 5.40.

Frustracion- Moral Resignacion- Logro- Logro- Logro- Logro- (N)

fracaso alta aceptacion | frustracion moral resignacion logro

personal alta
FORMAS
DE CONVIVENCIA
Solo/a 96 28 252 245 14,2 84 154 (429)
Pareja 27 26 96 232 231 8,6 301 (697)
Pareja e hijo/s 19 22 10,1 247 258 10,1 251 (267)
Mayor e hijo/s 59 15 204 264 16,4 13,0 16,4 (269)
Otras 91 13 18,7 257 222 70 16,1 (230)
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad n3 44 158 234 224 6,9 15,8 (612)
Bastante dificultad 25 9 154 28,7 210 95 219 (557)
Poca o ninguna dificultad 23 1,6 16,2 22,6 18,0 10,9 284 (696)
SALUD SUBJETIVA
Bueno o muy bueno 11 14 88 20,9 228 n2 339 (923)
Regular 45 2,0 20,3 292 212 88 140 (708)
Malo o muy malo 22,6 6,0 28,7 245 10,2 3,0 49 (265)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 30 17 19 23,6 22,7 98 274 (1447)
Dependiente 17,6 4,2 353 235 10,1 59 34 (119)
Discapacitado 124 42 278 288 124 78 6,5 (306)

TABLA 5.41.
Modalidades de adaptacion segln variables sociodemograficas. Hombres
Frustracion- Moral Resignacion- Logro- Logro- Logro- Logro- (N)

fracaso alta aceptacion | frustracion moral resignacion logro

personal alta
Total 2,7 24 1,0 224 241 92 282 (817)
EDAD
De 65 a 74 afios 28 34 75 193 275 71 324 (466)
De 75 a 84 afios 25 7 152 252 209 n3 241 (282)
85 0 mas afos 29 29 174 31,9 145 145 159 (69)
HABITAT
Rural 0 20 nz2 214 224 82 34,7 (98)
Rural intermedio 21 28 83 20,7 193 1,0 359 (145)
Urbano 33 24 n7 230 25,6 89 251 (574)
NIVEL DE ESTUDIOS
Analfabeto 56 56 83 30,6 194 56 25,0 (36)
Sin estudios 29 25 141 282 242 79 202 (277)
Estudios primarios 29 23 10,6 183 257 10,6 29,6 (311)
Secundaria 0 mas 16 11 75 18,7 225 9,6 39,0 (187)
ESTADO CIVIL
Soltero 6,1 6,1 12,2 204 26,5 2,0 26,5 (49)
Casado o en pareja 1,0 2,6 72 214 257 99 321 (583)
Viudo 6,6 0 247 253 18,1 84 16,9 (166)
Divorciado o Separado 10,5 10,5 53 31,6 211 10,5 10,5 (19)
FORMAS
DE CONVIVENCIA
Solo 83 37 275 239 16,5 46 15,6 (109)
Pareja 16 29 6,3 221 24,0 94 339 (384)
Pareja e hijo/s 0 25 6.2 199 298 138 298 (161)
Mayor e hijo/s 16 0 16,4 26,2 19,7 16,4 19,7 (61)
Otras 6,0 10 16,0 230 26,0 50 230 (100)
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TABLA 5.41.
Modalidades de adaptacion segun variables sociodemograficas. Hombres. (Continuacion)

Frustracion- Moral Resignacion- Logro- Logro- Logro- Logro- (N)
fracaso alta aceptacion | frustracion moral resignacion logro
personal alta
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad 6,6 55 94 20,7 29,7 70 21,1 (256)
Bastante dificultad A4 9 9,0 274 24,8 94 28,2 (234)
Poca o ninguna dificultad 13 13 137 20,8 182 105 34,2 (313)
SALUD SUBJETIVA
Bueno o muy bueno 11 13 5,6 195 249 10,7 36,9 (466)
Regular 36 32 14,2 26,7 253 82 18,9 (281)
Malo o muy malo 10,1 72 348 246 145 14 72 (69)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 2,0 2,2 81 209 25,6 91 321 (683)
Dependiente 75 25 425 175 125 125 50 (40)
Discapacitado 6,3 50 20,0 375 138 88 8,8 (80)
TABLA 5.42.
5 Modalidades de adaptacion segun variables sociodemogréaficas. Mujeres
[}
15 Frustracion- Moral Resignacion- Logro- Logro- Logro- Logro- (N)
S fracaso alta aceptacion | frustracion moral resignacion logro
(5]
2 Total 74 21 196 26,1 176 9,2 18,0 (1081)
£
S EDAD
@ De 65 a 74 afios 6.2 21 16,3 255 193 91 21,5 (615)
:"ST De 75 a 84 afios 8,6 21 230 277 16,4 89 133 (383)
> 85 0 més afos 108 24 289 229 9,6 108 14,5 (83)
< )
§ HABITAT
= Rural 47 0 21,7 21,7 16,3 10,9 248 (129)
< Rural intermedio 39 28 16,3 275 152 124 219 (178)
< Urbano 8,7 23 20,0 265 18,3 81 16,0 (774)
w
; NIVEL DE ESTUDIOS
N Analfabeta 17,6 41 21,6 311 14,9 14 95 (74)
E Sin estudios 82 34 242 265 15,8 93 12,7 (355)
<>( Estudios primarios 6,1 11 18,3 271 18,6 10,0 18,8 (458)
: Secundaria 0 mas 39 11 129 21,3 20,2 9,6 30,9 (178)
2 ESTADO CIVIL
5] Soltera 10,7 18 214 321 19,6 71 71 (56)
A Casada 0 en pareja 44 22 142 26,8 221 17 22,6 (452)
% Viuda 83 20 248 25,0 139 10,9 15,0 (540)
5 Divorciada o Separada 258 32 6,5 22,6 129 32 258 (31)
-}
= FORMAS
ok DE CONVIVENCIA
S Sola 10,0 25 244 24,7 134 97 15,3 (320)
Pareja 42 22 13,7 24,6 22,0 77 256 (313)
236 parejace hijols 47 19 16,0 321 198 75 17.9 (106)
Mayor e hijo/s 72 19 21,6 26,4 15,4 12,0 15,4 (208)
Otras 1,5 15 20,8 27,7 19,2 85 10,8 (130)
DIFICULTAD
PARA AHORRAR
Mucha dificultad 14,6 37 205 253 17,1 6,7 12,1 (356)
Bastante dificultad 40 9 201 29,7 18,3 96 17,3 (323)
Poca o ninguna dificultad 3,1 18 18,3 240 178 1,2 238 (383)




Modalidades de adaptacion segun variables sociodemograficas. Mujeres. (Continuacion)

TABLA 5.42.

Frustracion- Moral Resignacion- Logro- Logro- Logro- Logro- (N)
fracaso alta aceptacion | frustracion moral resignacion logro
SALUD SUBJETIVA
Bueno o muy bueno 11 15 12,0 223 20,6 1.6 309 (457)
Regular 52 12 244 309 185 91 10,8 (427)
Malo o muy malo 270 5,6 26,5 245 8,7 3,6 41 (196)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 38 12 15,3 25,9 20,2 105 232 (764)
Dependiente 228 51 31,6 26,6 89 25 25 (79)
Discapacitado 14,6 40 305 257 19 75 58 (226)
TABLA 5.43.
Estilos de vida y formas de adaptacion
Formas de adaptacion Desvinculacion- Exterior Social Familiar Senior Social Total
aislamiento femenino espontaneo organizado
Frustracion-fracaso personal 16,5 57 6,3 38 11 16 53
Moral alta 21 2,7 42 21 11 22 23
Resignacion-aceptacion
resignada 245 20,8 18,0 155 85 89 155
Logro-frustracion 23,6 311 255 252 204 195 242
Logro-moral alta 203 169 192 185 218 249 204
Logro-resignacion 38 73 84 n7 144 95 94
Logro-logro 93 154 184 23,2 32,7 333 229
(N) (237) (331) (239) (341) (284) (369) (1801)

5.4. Temores y expectativas

El andlisis de la experiencia de envejecer de los mayores se completa con su orientacion hacia el futuro, manifestada por
expectativas de caracter negativo (temores) y positivo (deseos) y por la orientacion hacia los demas, a la autoimagen vy al
cuerpo, que ejemplificamos a través del gusto de los mayores por arreglarse sin necesidad de que exista un motivo especial.
Entre los temores, destaca la pérdida de la pareja y las que tienen que ver con pérdidas fisicas (Tabla 5.44). El anélisis de las
expectativas revela un cierto inmovilismo que se manifiesta en la adhesion a la afirmacién de seguir como hasta ahora, pero
inmediatamente después aparecen los viajes y la proximidad de la familia (Tabla 5.45). De manera que la orientacion hacia
el futuro de los mayores se produce en el escenario de la vida familiar tanto en sentido positivo como negativo, y en las coor-

denadas de los problemas de salud (temores) y de los anhelos por disfrutar de actividades de ocio (deseos).

TABLA 5.44.

Principales temores de los mayores
Temores 1% mencion 228 mencion
La pérdida de su pareja 23,6 8,0
No poder valerse por si mismo/a 173 185
La enfermedad 142 129
Depender de otras personas/necesitar que la cuiden 9,7 n5
La pérdida de la memoria 95 7,6
La pérdida de seres queridos 91 13,6
La soledad 89 75
El dolor 25 4,6
No sabe 23
Tener que dejar su casa 16 41
No contesta 1,3
N=1.898
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TABLA 5.45.
Situacion que mas le gustaria en este momento

Expectativas 12 28
mencion mencion
Seguir como hasta ahora 30,0 204
Emprender un viaje 223 6,8
Tener cerca a mi familia 212 139
No sabe 9,2
Resolver mis problemas econémicos 71 53
No contesta 25
Conocer gente nueva 2,3 44
Aprender algo nuevo/algo que siempre he deseado estudiar 19 28
Participar en actividades que beneficien a la sociedad 19 33
Trabajar 16 12
N=1.898

Por fin, la pregunta a los mayores sobre si gustan o no de arreglarse aungque no existan razones especiales para ello implica
una orientacién hacia los demas, una intencion de presentarse hacia ellos de una forma correcta y, al mismo tiempo,
indica si los mayores participan de los nuevos valores de orientacion hacia el sentido estético y lo corporal. Casi las dos
terceras partes de los mayores se preocupan de su aspecto fisico y gustan de arreglarse aunque no tengan un motivo
especial para ello (Tabla 5.46). Mas las mujeres, pero también los hombres; para ellos el interés decae notablemente con

5 la edad (a partir de los 85 afios). Ademas, para todos ellos estas intenciones guardan una relacion muy estrecha con el

% estado de salud y con el nivel de estudios.

b

g

2 TABLA 5.46.

©

z Mayores segun gusten o no de arreglarse sin que haya un motivo especial

7 segun variables sociodemogréficas

>

; Hombres Mujeres Ambos sexos

IZZE( Le No le (N) Le No le (N) Le No le (N)

& gusta gusta gusta gusta gusta gusta

% Total 602 398 (817) 673 326 (1081) 64,3 357 (1898)

% EDAD

~  De65a74afios 60,7 393 (466) 693 307 (615) 65,6 34,4 (1081)

o De75a84afios 61,0 39,0 (282) 658 342 (383) 638 36,2 (665)

2 85 0 més afios 536 46,4 (69) 602 386 (83) 572 421 (152)

8 HABITAT

<  Rural 602 398 (98) 589 40,3 (129) 595 40,1 (227)

2 Rural intermedio 53,1 46,9 (145) 68,5 315 (178) 61,6 384 (323)

§ Urbano 62,0 38,0 (574) 68,5 315 (774) 657 343 (1348)

=

& NIVEL DE ESTUDIOS

5 Analfabeto/a 472 52,8 (36) 54,1 459 (74) 51,8 482 (110)

oqg  Sinestudios 498 50,2 (277) 59,4 40,6 (355) 55,2 44,8 (632)

Estudios primarios 653 34,7 (311) 71,0 28,8 (458) 68,7 312 (769)
Secundaria 0 mas 70,6 294 (187) 80,9 191 (178) 75,6 244 (365)
ESTADO CIVIL
Soltero/a 57,1 429 (49) 554 44,6 (56) 56,2 438 (105)
Casado/a en pareja 59,9 40,1 (583) 68,1 319 (452) 63,5 36,5 (1035)
Viudo/a 59,0 410 (166) 678 320 (540) 657 341 (706)
Div./Sep. 89,5 105 (19) 71,0 290 (31) 78,0 22,0 (50)




TABLA 5.46.

Mayores seguin gusten o no de arreglarse sin que haya un motivo especial
segun variables sociodemogréficas. (Continuacion)

Hombres Mujeres Ambos sexos
Le No le (N) Le No le (N) Le No le (N)
gusta gusta gusta gusta gusta gusta
FORMAS DE CONVIVENCIA
Solo/a 624 376 (209) 747 253 (320) 716 284 (429)
Pareja 594 40,6 (384) 69,3 30,7 (313) 638 36,2 (697)
Pareja e hijo/s 60,2 398 (161) 67,0 330 (106) 629 371 (267)
Mayor e hijo/s 525 475 (61) 59,6 399 (208) 58,0 416 (269)
Otras 65,0 350 (200) 577 423 (130) 60,9 391 (230)
DIFICULTAD PARA AHORRAR
Mucha dificultad 62,5 375 (256) 61,2 385 (356) 61,8 381 (612)
Bastante dificultad 60,7 393 (234) 66,9 331 (323) 64,3 357 (557)
Poca 0 ninguna dificultad 58,5 415 (313) 74,2 258 (383) 67,1 329 (696)
SALUD SUBJETIVA
Buena o muy buena 624 37,6 (466) 76,6 234 (457) 69,4 30,6 (923)
Regular 57,7 42,3 (281) 62,3 377 (427) 60,5 395 (708)
Mala 0 muy mala 551 449 (69) 571 429 (196) 56,6 434 (265)
AUTONOMIA FUNCIONAL
No necesita ayuda 61,6 384 (683) 733 26,7 (764) 67,8 32,2 (1447)
Dependiente 475 525 (40) 430 55,7 (79) 445 54,6 (119)
Discapacitado 575 425 (80) 56,6 434 (226) 56,9 431 (306)

En este capitulo como en ningun otro hemos intentado romper la homogeneidad de los mayores como categoria social;
a través de sus practicas y de sus formas de adaptacion hemos propuesto la necesidad de establecer distinciones dentro
de este grupo. El objetivo no es invalidar a la vejez como categoria de analisis, ni siquiera como categoria social, sino mas
bien ampliar la perspectiva y buscar nuevas formulas que permitan estudiar la permeabilidad de los mayores hacia los
cambios de comportamiento y valores que ocurren a su alrededor. Recientemente Amando de Miguel ha situado los
intensos cambios sociales que ha experimentado la sociedad espafiola, precisamente, en el lapso de una generacion (De
Miguel y De Miguel, 2004: 9), no es obviamente la generacion de los que hoy son mayores. Es decir, que la mayor parte
de esas transformaciones han ocurrido en espacios temporales alejados de ellos. La cuestion es si esa separacion tem-
poral ha impedido participar a los mayores mas que como meros espectadores. La consideracion de la categoria com-
pleta de las personas de 65 0 mas afios parece indicar que no, que muy pocas cosas han cambiado en la forma de enve-
jecer en estos afios recientes, sin embargo, cuando se deconstruye la categoria esa impresion desaparece o, al menos, se
matiza en muy buena medida. La conclusion es que hoy en Espafia no existe realmente una experiencia de envejecer, sino
varias. Los instrumentos de andlisis que se han utilizado son meramente exploratorios, podriamos decir que estan en fase
de prueba. Precisamente eso necesitamos hacer en los proximos afios seguir probandolos, sin embargo, ya en esta fase
de ensayo parecen bastante sugerentes y prometedores.
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6. CONCLUSIONES

Familia y formas de convivencia

Los mayores participan de los cambios sociales no s6lo como sujetos pasivos, sino también activamente. En relacion con
la familia los mayores parecen haber asumido las transformaciones recientes de la institucion. Podemos resumir esos
cambios recientes en forma de permanencia y cambio. Lo que ha cambiado es el cierre sobre la autonomia del pequefio
nucleo, sobre las relaciones mas proximas e intensas se ha traducido en la autonomia residencial de los mayores. También
han cambiado las funciones y las normas internas por las que se rigen las relaciones, perdiendo sobre todo la carga nor-
mativa que tenia en tiempos anteriores. La forma en que los mayores han asumido este segundo cambio se trasluce en
su intencién de mantener las distancias con respecto a sus descendientes y, en particular, en las funciones socializado-
ras y educativas de los mas jovenes. Pero las familias recientes no han perdido la fuerza de los lazos de parentesco y la
solidaridad entre sus miembros, esto es lo que permanece en la vida familiar. También los mayores comparten esta norma
social y forman parte activa de las redes de intercambios afectivas e instrumentales que discurren dentro de la familia
extensa. Probablemente esos cambios no estan exentos de tensiones y procesos de ajuste mas 0 menos gravosos para
las personas implicadas; tensiones que pueden derivar del choque de culturas familiares, de la propia movilidad social
entre generaciones y de la asimetria inherente a las relaciones entre padres e hijos.

Uno de los resultados més visibles de esta nueva situacion de la familia es la tendencia de los mayores a permanecer en
sus propios domicilios hasta edades muy avanzadas e incluso cuando la salud o las capacidades funcionales empiezan a
deteriorarse. Conjuntamente, mas de la mitad de los mayores que han participado en la Encuesta de Condiciones de Vida
de los Mayores 2004 (ECVM-04) viven solos o en pareja, sin nadie méas en la vivienda. En correspondencia la presencia
de los hogares complejos se ha reducido extraordinariamente, sdlo el 9,1% de los mayores vive en un hogar extenso de
tipo tradicional (mayor o pareja mayor con hijos y nietos o hijos politicos). Hay, sin embargo, una forma de convivencia
que presenta una importancia creciente, la de aquellas personas mayores que viven solos 0 en pareja y con uno 0 mas
hijos que no han formado sus propias familias, que ain no se han emancipado. Esta forma de crianza prolongada, afec-
taba a la quinta parte de la muestra (20,7%). La encuesta se aproxima también al fenémeno de la residencia en rotacion
0 cohabitacidn rotativa y lo hace a través de las personas que responden en la encuesta que estan pasando una tempo-
rada fuera de su domicilio habitual; la proporcién de las personas que presentan esta situacion es del 5,3%.

La estructura de los hogares de los mayores resulta muy sensible al sexo y la edad, fundamentalmente porque las pro-
babilidades de supervivencia también se reparten de forma muy desigual en funcion de estas dos variables; sexo y edad
influyen sobre los estados civiles. Las mujeres viven mas y, por tanto, tienen mas posibilidades de enviudar y de vivir solas
0 ir a vivir con los hijos; los hombres viven mas en pareja o, cuando la edad avanza y pierden a sus parejas, en rotacion.
El estado de salud y la pérdida de capacidades funcionales influyen, pero no determinan con quién vivan los mayores,
por ejemplo, la dependencia reduce la posibilidad de vivir solo, pero no la elimina en absoluto: el 12% de las personas
que hemos clasificado como dependientes viven solas. Otras variables como el tamafio del municipio, el nivel de estu-
dios o la situacion econémica han perdido fuerza explicativa, lo que significa que la norma de autonomia y todas aque-
llas que conforman las unidades de convivencia de los mayores son muy sélidas y no se alteran con la mayor parte de
las circunstancias personales de los mayores.

No todas las formas de convivencia suscitan la misma satisfaccion por parte de los mayores. En general, los hombres se
encuentran mas satisfechos cuando comparten sus hogares con pareja e hijos no emancipados, es decir, la familia toda-
via en su fase mas expandida; las mujeres valoran, sobre todo, el nido vacio. La razén de estas apreciaciones diferentes
podria residir en que los varones valoran positivamente el mantenimiento de su posicion de padres de familia mientras
los hijos siguen en casa, probablemente porque es una prolongacion de su situacién anterior. Para las mujeres, sin embar-
go, la permanencia de los hijos en el hogar parental supone una carga importante de trabajo y de los pequefios conflic-
tos cotidianos en torno a la realizacion de las tareas domésticas. Ademas, hemos supuesto que sobre las mujeres puede
pesar mas el sentimiento de falta de oportunidad normativa (porque piensan que los hijos deberian haberse emancipa-
do ya) y un cierto sentimiento de frustracién, al sentir que no han completado su funcion reproductiva con la conver-
sion de sus hijos en individuos autdnomos. Para las mujeres, el nido vacio puede presentar, ademas, ventajas afiadidas
con respecto a las posibilidades de realizar actividades de ocio, que solas no harian. Las tendencias demogréficas actua-
les sugieren que el nido sera cada vez mas dificil de vaciar o que incluso sera mas facil que se vuelva a llenar con el retor-
no de los hijos al hogar. Entre los mayores espafioles, parece que esta situacion de retorno de los hijos al hogar todavia
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no tiene significacion estadistica, pero cabe anticipar que serd mas abundante en el futuro, sobre todo si el divorcio entre
las parejas jovenes sigue aumentando.

La vida en solitario también produce valoraciones diferentes entre hombres y mujeres. Para ellas no es especialmente
determinante de sus sentimientos y estados, pero si para sus coetaneos varones. Hombres y mujeres estan ya igualados
en Espafia en cuanto a las probabilidades de vivir en solitario; hay mas mujeres que hombres viviendo solas pero esto se
debe a que las situaciones que conducen a la vida en solitario (particularmente, la pérdida de la pareja) se producen mas
entre las mujeres que entre los hombres. De una forma més clara, el porcentaje de viudas que viven solas es practica-
mente igual al de viudos y, entre los divorciados es mucho mas alto para los varones. Las diferencias mas importantes
se producen en el plano valorativo; todo indica que para los hombres vivir solo tiene un coste todavia muy elevado en
términos de la frecuencia con la que experimentan determinados sentimientos o de la satisfaccion con aspectos rele-
vantes de su experiencia cotidiana.

En términos generales, la tesis general que se desprende de la observacion de la composicion de los hogares de los mayo-
res es que las formas de convivencia de los mayores responden cada vez menos a razones imperativas derivadas de
aspectos materiales o de otros relacionados con el estado de salud. Es decir, que la forma concreta que adopten los hoga-
res de los mayores dependera cada vez mas de sus preferencias individuales o, de otra forma, que los mayores son cada
vez maés libres de escoger su forma de vida en la vejez. Sin embargo, junto a las preferencias de los mayores actdan las
de sus familiares mas proximos y también, mas alla de los materiales, factores que tienen que ver con valores y normas
sociales que pueden constrefiir las conductas individuales con igual o mayor fuerza que los materiales.

En los aspectos relacionales, uno de los asuntos que mas ha centrado la atencion en este trabajo de investigacion ha sido
el de las relaciones conyugales. La pareja puede convertirse en un recurso estratégico para afrontar las pérdidas que se
presentan en el proceso de envejecimiento. En general, los mayores espafioles parecen muy satisfechos con sus relacio-
nes conyugales: apenas unos cuatro de cada cien manifiestan algin grado de insatisfaccion. La teoria del aprendizaje
social, la curva de la satisfaccion conyugal y la hipdtesis de la androginia proporcionan argumentos para entender este
elevado grado de satisfaccién con la vida en pareja. La encuesta también ha investigado la opinién de los mayores con
respecto a la posibilidad de establecer nuevas relaciones sentimentales en la vejez. En la respuesta, los mayores se han
dividido aproximadamente en tres partes iguales. Un primer tercio las aprueba, a otro tercio le resultan indiferentes, y el
Gltimo se reparte entre quienes las desaprueban (24,0%) y quienes no contestan (6,3%).

Con respecto a las relaciones con otros familiares, se ha comprobado la importancia de las distancias fisicas, ya que
cuando los familiares estan proximos unos de otros no solo las relaciones son mas probables, sino que los contactos son
mas casuales, mas espontaneos, menos ritualizados y, por tanto, seguramente mas ricos en contenidos. En Espafia, los
mayores suelen vivir bastante cerca de sus hijos, segun la encuesta dos de cada tres mayores tienen a algun hijo cerca,
bien en el propio domicilio (29,8%) o bien en la misma ciudad pero a una distancia que los propios mayores perciben
como proxima (36,3%); uno de cada nueve (11,2%) no tiene hijos y, por tanto, uno de cada cinco (21,7%) son las perso-
nas que tienen hijos pero no tienen a ninguno cerca. Los nietos también estan relativamente proximos, ya se trate de
menores, nifios 0 adolescentes (7,1% de los mayores tiene a un nieto en su domicilio y otro 33,6% en un lugar préximo
en el mismo municipio) o de personas adultas (3,0% en el mismo hogar; 20,4% a corta distancia en el mismo munici-
pio). Otro 31,0% tiene cerca de un hermano (3,2% en el mismo domicilio y otro 27,8% en las proximidades). Con res-
pecto a los ascendiente, el 7,1% tiene vivo a algunos de sus padres o suegros, aungque no es comun convivir con ellos.
De forma resumida, las mediciones realizadas sobre las redes familiares implica que las dos terceras partes de los mayo-
res tienen cerca o en la misma vivienda a un hijo y un 14,0% adicional a algun otro familiar

Aunque la distancia fisica es determinante para una variedad de facetas de la relacion familiar, en realidad, es sélo una
potencialidad que puede o no dar lugar al mantenimiento de contactos entre sus miembros, es mucho mas significativa
la frecuencia con la que se establecen contactos entre unos y otros. Este indice de funcionamiento de la familia resulta ser
bastante alto: cinco de cada diez mayores suelen ver a algun familiar a diario y otros tres de cada diez al menos una vez
a la semana. La diferencia entre contactos diarios y semanales no es meramente una cuestion de frecuencia. Los con-
tactos diarios pueden indicar que el encuentro es mas casual, menos ritualizado y que esta integrado en la vida cotidia-
na de los mayores y de sus familiares. Cuando la frecuencia es inferior, por ejemplo semanal, puede significar que se trata
de contactos ritualizados, menos espontaneos, mas rigidos y probablemente que necesitan una preparacion. El indicador
de funcionamiento muestra, ademas, que las redes familiares se activan incluso a pesar de la distancia fisica, en la medi-
da en que existe una proporcion importante de mayores que, aun no teniendo cerca de ningun familiar, afirman tener
contactos cotidianos o semanales con ellos. Aunque, en general, los contactos de los mayores con personas pertenen-



cientes a sus familias son frecuentes, algunas variables demogréficas como la edad y el habitat, las que tienen que ver
con la propia situacion familiar, como las formas de convivencia o el estado civil y el estado de salud ejercen un efecto
moderador. Los hombres suelen tener menos contactos que las mujeres y también las personas de mas de 85 afios, los
que viven en las ciudades y quienes aprecian su estado de salud de forma méas negativa. Por el contrario, la necesidad
de ayuda para las actividades de la vida diaria hace que los mayores vean a sus familiares mas a menudo. Del analisis
general emerge una figura singular, la de los hombres divorciados, que mantienen relaciones muy poco asiduas con los
miembros de sus familias, seguramente como consecuencia de la prioridad de las lineas maternas en la resolucion de las
rupturas de pareja.

Cooperacion intergeneracional

La familia tiene también una dimension de provision de cuidados y ayuda de diverso género, y no sdlo en caso de enfer-
medad. La nueva familia que pierde peso en las funciones normativa y socializadora, lo gana en los aspectos relaciona-
dos con la emotividad y el intercambio de servicios; de hecho, la familia es hoy uno de los pocos escenarios donde esto
ocurre. El envejecimiento de la poblacion afiade efectivos y motivos para intensificar las redes de cooperacion, en el sen-
tido de que en las sociedades modernas hay mas mayores que cuidar, pero también hay mas para cuidar a otros y par-
ticularmente a los menores. Precisamente uno de los roles que mas ha cambiado en los afios recientes es el de abuelo,
por motivos de supervivencia, que han hecho posible la universalizacion de esta funcion social y por la importancia reno-
vada de los ejes verticales de relacion, frente a la fragilidad de las relaciones horizontales dentro de las familias. Los cam-
hios han sido especialmente significativos para los varones, quienes ademas se han beneficiado del clima cultural que
abre a los hombres nuevas posibilidades de expresion de sentimientos sin ser sancionados socialmente. Para muchos
abuelos de hoy la relacién con los nietos funciona como una segunda oportunidad para corregir los errores, omisiones
y ausencias que hubieran podido cometer en la relacién con sus propios hijos.

El rol de abuelo tiene importantes ventajas y también algunas limitaciones: la distancia generacional facilita las relaciones,
pero al mismo tiempo el contacto entre abuelos y nietos es muy dependiente de la accion de las generaciones intermedias;
en el plano de lo simbdlico los abuelos son portadores de la historia familiar, pero también en este ambito existe la posibili-
dad de que se produzcan choques entre distintas culturas familiares de las distintas generaciones y de los abuelos de las dos
lineas de parentesco. Como en otras facetas de la vida familiar se impone la necesidad de guardar las distancias. El conteni-
doy el significado de esta funcion dependen, ademas, del valor que los abuelos y abuelas concedan a la familia dentro de sus
propias vidas y, en general, de las expectativas de cada uno de ellos y de sus hijos. Espafia, que es un pais donde la familia
tiene una importancia singular, esta produciendo abuelos muy activos, particularmente en las facetas cuidadoras. En el
momento de la realizacion de la encuesta, uno de cada cinco mayores empleaba parte de su tiempo cotidiano en el cuidado
no remunerado de menores. Otro 37,4% de los mayores dijeron haber realizado estas funciones en otros momentos de su
vida. Si eliminamos de la base del porcentaje a las personas que no tienen nietos, el resultado es que tres de cada cuatro abue-
los se ha ocupado de alguno de sus nietos de forma cotidiana; como indicador de solidaridad intergeneracional refleja una
ayuda extraordinariamente intensa. La encuesta revela que los hombres se han incorporado masivamente a las funciones de
cuidado, aunque lo han hecho mas recientemente que las abuelas. La edad reduce la posibilidad de cuidar a los nietos, que
es ademas, una funcion més urbana que rural, de parejas antes que de personas solas; no necesita que abuelos y nietos vivan
en el mismo domicilio y, aunque la distancia dificulta el cuidado, no lo impide en absoluto. En general, la actividad de cuida-
do proporciona a los mayores sentimientos y valoraciones positivas, en particular, hace que los mayores se sientan menos
solos y aburridos. Las mujeres extraen sentimientos mas positivos adn.

La actividad de cooperacién intergeneracional se completa con otro conjunto de tareas que los mayores realizan en nom-
bre de personas que viven en otros hogares. El envejecimiento de la poblacion con el aumento de las probabilidades de
supervivencia, junto con la mejora del estado de salud y de la situacion econdémica de los mayores favorece los inter-
cambios porque aumenta el nimero de personas en disposicion de ofrecer su colaboracidn a otros. La encuesta revela
que casi la cuarta parte de los mayores (24,0%) que han contestado personalmente y residen habitualmente en sus pro-
pias viviendas prestan un conjunto de servicios a otros hogares que incluyen la compra cotidiana (12,4%), la prepara-
cién de comidas, gestiones y labores de confeccion o cuidado de ropa y, en menor medida, el cuidado de adultos, las
reparaciones y arreglos en la casa y el mantenimiento y reparacion de vehiculos. Las tareas se realizan en buena medi-
da en combinacién y, en general, reproducen el reparto sexual de tareas, aunque las mujeres jovenes, sobre todo en los
municipios mas grandes, realizan también actividades mas masculinas como las gestiones. Aun las personas muy mayo-
res, sobre todo las mujeres, siguen prestando servicios a otros hogares. Desempefiar estas funciones produce en los
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mayores un sentimiento de utilidad y una mejor valoracion de la manera en que utilizan su tiempo. La explicacion podria
residir en que muchos mayores espafioles estan todavia bastante alejados de la ética del derecho al tiempo libre y, por
tanto, la ociosidad sigue siendo para ellos una conducta sancionable.

Relaciones de amistad

Los enfoques tradicionales asumen que las relaciones de amistad son importantes sobre todo en la adolescencia y juven-
tud, pero que una vez formada la pareja y, sobre todo, tras la llegada de la descendencia, las relaciones de amistad pasan
a un segundo plano del que ya no consiguen salir jamas. En la vejez, ademas, la jubilacion reduce ain mas las posibili-
dades al cerrar el circulo de las relaciones laborales. La investigacién mas reciente muestra, por el contrario, que las rela-
ciones de amistad siguen siendo importantes no sélo en los primeros afios de la vejez, sino en la vejez avanzada y que
los amigos perdidos por razones bioldgicas, por la jubilacién o por otros motivos, se pueden sustituir por nuevas rela-
ciones. De hecho, los mayores mantienen contactos bastante frecuentes con personas a las que califican como amigos:
casi la mitad de ellos (48,1%) ven a sus amigos todos o casi todos los dias y otro 20,1%, al menos una vez a la semana.
Las relaciones de amistad de hombres y mujeres presentan algunas diferencias de interés, los hombres tienen contactos
mas frecuentes, ademas, cuando forman parte de una pareja favorecen que sus esposas tengan contactos también méas
frecuentes. De hecho, en general, las relaciones de amistad no funcionan como compensadoras de la falta de familiares,
no al menos, de la falta de marido o esposa, méas bien al contrario, tener pareja ejerce un efecto facilitador de las rela-
ciones de amistad en todos. La salud, en este caso, se revela como una barrera considerable, tanto en su expresion como
salud autopercibida como en la presencia de limitaciones funcionales.

Existen indicios de que las mujeres aunque suelen tener menos amigos, otorgan un significado mucho méas profundo a
estas relaciones, que comparten con sus amigos mas actividades, que realizan cosas menos rutinarias, mas intimas e
intensas, cuando estan con ellos y, a la inversa, para los hombres estas relaciones de amistad podrian ser en muchos
casos, meras formas de compafiia. En términos evolutivos, los mayores no creen que en la vejez las relaciones de amis-
tad cambien demasiado; de hecho los mayores consideran que las posibilidades de tener una buena red de amistades en
la vejez, depende, sobre todo, de la capacidad para mantener las relaciones de siempre.

Dependencia, salud y cuidados

La dependencia es hoy el gran tema en relacion con la vejez, a las consecuencias individuales, se unen las familiares y
aun las politicas. De hecho, dependencia y financiacion de las pensiones constituyen los elementos centrales de la poli-
tica de vejez actual. Desde el punto de vista personal, la dependencia se convierte en la gran cuestion, toda vez que su
reverso, la autonomia, se ha convertido en la principal norma a la que debe conformarse el individuo del mundo con-
temporaneo. Desde el punto de vista de las familias, la dependencia puede comprometer el ideal de libertades persona-
les y falta de obligacion a las que esta institucion se aproxima en estos momentos. No es que el problema sea nuevo, lo
novedoso es mas bien los términos en los que se presenta este problema en la actualidad: su definicion y legitimacion
con problema social y, mas aun, como derecho social.
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La prevalencia de las situaciones de dependencia obtenidas en la ECYM-04 resultan ligeramente superiores a las que esti-
ma el Libro Blanco de la Dependencia (26%, frente al 22,8% del Libro Blanco). La definicion de la dependencia, no obs-
tante, dista mucho de ser una cuestion cerrada. En primer lugar, existen indicios de que esta forma de medir la depen-
dencia sobreestima su prevalencia, al identificar discapacidad con dependencia y asumir como inevitables las limitacio-
nes que implica. En segundo, lugar la dependencia fisica se puede confundir con falta de autonomia personal, es decir,
con la imposibilidad de tomar decisiones de manera independiente. Esta confusion puede conducir a suplantar la capa-
cidad de decidir por si mismos de los dependientes o pensar en ellos como meros receptores de ayuda, cuando lo cierto
es gue los mayores, como las personas de cualquier otra edad y circunstancia, desarrollan un conjunto de estrategias
para adaptarse a sus limitaciones a medida que éstas van produciéndose.
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La ECVM-04 corrobora las pautas de prevalencia ya encontradas en otros estudios: la prevalencia mas alta corresponde
a tareas extrinsecas o instrumentales, es decir, aquellas que presentan mayor complejidad, al requerir la interaccion con
el entorno y la toma de decisiones. Son tareas domésticas, como la compra, las gestiones, el uso del transporte publico y
las visitas al médico. Las menos frecuentes son las que implican una situacién mas vulnerable, es decir, las mas basicas



y, dentro de ellas, fundamentalmente las de autocuidado: en primer lugar, comer, pero también usar el retrete, vestirse
y asearse; también pertenecen a este grupo de limitaciones menos frecuentes la movilidad en el interior de la vivienda y
el uso del teléfono. En algunas actividades, a las tasas de prevalencia, que incluyen a los que no pueden realizar la acti-
vidad o so6lo pueden hacerlo con ayuda, habria que afiadir a una parte de los que afirman no haber realizado nunca la
actividad, esta “barrera cognitiva” no permite comprobar si efectivamente son fisica y mentalmente capaces de realizar-
las 0 si en caso de necesitar hacerlas estas personas serian capaces 0 no de remontar sus limitaciones y ser efectiva-
mente capaces por si mismos de llevarlas a cabo. Esto sucede fundamentalmente con las tareas domésticas y la prepa-
racion de las comidas y, sobre todo, en el caso de los varones.

La edad a la que se presenta la necesidad de ayuda permite comprobar que las situaciones de discapacidad y dependencia
entre los mayores derivan fundamentalmente de los procesos degenerativos asociados al envejecimiento: la gran mayoria
(nueve de cada diez situaciones de dependencia y una de cada ocho en las de discapacidad) se han originado ya en la pro-
pia vejez, incluso afios después de cumplir los 65 afios. Las dos terceras partes de los dependientes mayores tienen mas de
85 afios, sin embargo, esto no quiere decir que se pueda asociar sin mas la dependencia a la vejez 0 a una edad determi-
nada, difundir y asentar una afirmacion semejante entre la opinion publica y los responsables de la atencion de los mayo-
res podria equivaler a una asimilacion automatica de las personas mayores 0 muy mayores a la categoria de dependientes,
reforzando los estereotipos de la edad. Ademas, el estereotipo puede generar un exceso de dependencia o al menos incu-
rrir en un riesgo muy elevado de asociar la condicién de inevitable a todos los estados de dependencia.

En el andlisis de los datos se han distinguido dos situaciones que implican limitaciones en la realizacion de actividades
de la vida diaria, las que afectan a las actividades incluidas en el Libro Blanco, a las que se han denominado como depen-
dencia, y las personas que necesitan ayuda para actividades distintas, a las que se ha clasificado como situaciones de
discapacidad.

La prevalencia de las limitaciones no es indiferente a otras variables sociodemogréficas distintas de la edad. Quiz4 la
mas obvia es el sexo. Entre las mujeres la prevalencia es mas alta, aunque la discrepancia entre los sexos es mayor en
las situaciones de discapacidad. Esta diferencia se debe en parte, pero sélo en parte, a la distinta consideracién de las
tareas domésticas, porque la dependencia se refiere a actividades que uno suele hacer o se espera que haga; muchos
hombres no se han visto confrontados a la necesidad de realizar estas tareas por la presencia de las esposas en sus
hogares o, aunque hayan tenido la necesidad objetiva, nadie espera que ellos asuman esas tareas, de manera que si no
las realizan 0 no son capaces de realizarlas no se sienten mermados en modo alguno en sus capacidades y asi lo mani-
fiestan en las encuestas. Sin embargo, estas tareas solo determinan la posibilidad de presentar discapacidad, pero no
dependencia, porque el umbral que marca el ingreso en esta categoria no incluye ninguno de los quehaceres domés-
ticos. Con la edad aumenta el riesgo de necesitar ayuda para alguna de las actividades de la vida diaria, pero ademas,
la situacién se agrava en la medida en que por encima de los 85 afios las situaciones de dependencia son mas fre-
cuentes que las de discapacidad. La dependencia aumenta mas con la edad y, sobre todo, entre las mujeres. Por deba-
jo de los 75 afios la prevalencia de las situaciones de dependencia alcanza a unos cuatro de cada cien mayores. En el
siguiente intervalo de edades la situacion ya es mas comprometida y la prevalencia en ambos sexos muestra valores
muy similares. Por encima de los 85 afios la prevalencia aumenta, pero mucho mas entre las mujeres (41,5%) que entre
los varones (26,8%). La discapacidad es menos sensible a la edad —hay que tener en cuenta que una parte, especial-
mente la femenina, se ha originado antes de los 65 afios— y ademas, las diferencias entre hombres y mujeres estan méas
atenuadas. De esta forma, se puede decir que una parte de la diferencia entre hombres y mujeres se debe a la estruc-
tura de edades de la poblacion femenina y masculina, las mujeres presentan mayor incidencia de la discapacidad por-
que hay personas mas mayores entre ellas, puesto que las tasas de prevalencia s6lo se separan significativamente para
ambos sexos a partir de los 85 afios. No sucede lo mismo con la discapacidad, las diferencias se producen en todas las
edades, de manera que las diferencias de género se encuentran basicamente en la discapacidad y no en la dependen-
cia. Dado que la discapacidad incluye tareas que requieren interaccion con el entorno, la conclusion es que si esa inte-
raccion esta marcada por género, lo l6gico es las capacidades para realizar o no las actividades en las que esa inte-
raccion consiste también lo esté. El habitat sefiala diferencias similares al género, en el sentido de que la dependencia
no muestra una relacion significativa con el tamafio del municipio, pero si se producen diferencias en la discapacidad.
La raz6n podria ser que si el mayor tamafio del municipio significa un entorno mas complejo, entonces, es ldgico que
las limitaciones de interaccion sean mayores. El nivel de instruccion también esté relacionado con las posibilidades de
experimentar discapacidad o dependencia, las relaciones son menos claras, pero afectan a las dos situaciones, de
manera que en este caso, la hipotesis de la relacién con la complejidad del contexto se debilita porque a medida que
aumenta el nivel de estudios y con él la capacidad de interaccion con contextos complejos, no sélo se reduce la dis-
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capacidad, sino que también se reduce la dependencia. Para ambos sexos, el umbral mas importante es el que separa
a las personas que han completado al menos los estudios primarios y el resto, aunque en el caso de la dependencia es
sobre todo el analfabetismo el que genera la prevalencia mas alta.

Con respecto al perfil demografico de la poblacién dependiente o discapacitada, la primera nota destacable es el pre-
dominio de las mujeres como resultado del efecto combinado de su mayor presencia numérica en la poblacion mayor
y de su prevalencia mas alta en dependencia y, sobre todo, en discapacidad. La mayoria de los dependientes o disca-
pacitados viven en municipios grandes porque la mayoria de las personas mayores viven en estos lugares, pero tam-
bién porque la prevalencia es mayor en este habitat. La mayoria son personas sin estudios o con estudios primarios,
aunque el riesgo de dependencia es mayor entre los analfabetos y las personas sin estudios. La dependencia cambia
las formas de convivencia de los mayores, pero no tanto la discapacidad. La discapacidad permite a los mayores man-
tener su autonomia; sin embargo, superar el umbral de la dependencia rompe con los deseos de autonomia de las
generaciones y obliga al reagrupamiento temporal o permanente. Dos tercios de los discapacitados y dependientes
declaran dificultades econémicas (muchas o bastantes), la relacion parece mas clara en el caso de las mujeres. Por Glti-
mo, el andlisis de las barreras arquitectonicas y de comunicacion se vuelve especialmente relevante en el caso de las
personas que presentan algun tipo de limitacion. Segin la ECVM-04, aunque la mayoria de las personas dependientes
o discapacitadas, residen en viviendas que no tienen grandes barreras arquitectdnicas para la comunicacion con el
exterior, un 15,2% de los dependientes y un 22,3% de los discapacitados residen en viviendas que necesitarian ascen-
sor y no lo tienen. De la misma forma, aunque la mayoria tiene un teléfono fijo o mavil, un 14,3% de los dependien-
tes y un 8,2% de los discapacitados no tienen teléfono.

Los efectos sobre los sentimientos generales ante la vida y sobre los estados de animo tienen lugar, sobre todo, en la pri-
mera fase, cuando se produce la entrada en la discapacidad. La discapacidad supone un aumento considerable de sen-
timientos como el aburrimiento, la tristeza o la depresion, que se convierten en estados de &nimo muy usuales para
dependientes y discapacitados. Mas de la mitad de los discapacitados y el 61,3% de los dependientes se aburren a menu-
do 0 a veces, mas de las dos terceras partes se sienten tristes y unos seis de cada diez, deprimidos. Es como si la disca-
pacidad fuera el gran desajuste, el gran cambio que anuncia lo que ha de venir, y cuando esto llega (la dependencia) los
mayores ya han adaptado sus expectativas.

Estado de salud y enfermedades

El indicador mas basico sobre el estado de salud es el estado de salud subjetivo, es un indicador sencillo que tiene, ade-
mas, bastantes ventajas, por ejemplo, su capacidad para anticipar necesidades asistenciales y su estabilidad en el tiem-
po. Ademas, dado que refleja ademas del estado fisico, factores sociales, econémicos y del entorno de la persona, resul-
ta mas apropiado como aproximacién a un concepto mas global de salud, entendida no sélo como ausencia de enfer-
medad, sino también como bienestar fisico, mental y social que es como la entiende precisamente la Organizacion
Mundial de la Salud. La ECVYM-04 muestra que casi la mitad de los mayores califican su estado de salud de forma posi-
tiva (como bueno o muy bueno) y sdlo algo mas de la octava parte (13,9%) de forma claramente negativa.
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Ademas de este primer indicador, la encuesta incluye también medidas de caracter objetivo que se refieren a la presen-
cia de enfermedades que requieren tratamiento médico. Este indicador arroja también un balance bastante positivo sobre
la salud de los mayores, en la medida en que el estado mas frecuente es no tener ninguna enfermedad que requiera aten-
cién médica (30,7%). Las patologias mas frecuentes son las relacionadas con el aparato 6seo y, a mas distancia, las rela-
cionadas con el sistema circulatorio. Tres de cada diez personas de 65 0 méas afos sefialan “problemas de huesos” y casi
una de cada cinco (18,6%), “problemas de corazon”. Este patron de morbilidad coincide basicamente con que muestran
otras fuentes. Los perfiles sociodemograficos de las personas que padecen enfermedades que necesitan seguimiento
facultativo con respecto a los que no las tienen, indican que los hombres padecen menos enfermedades. Ademas, las
enfermedades tienen un efecto mas importante en la experiencia cotidiana de las mujeres y, en especial, sobre los aspec-
tos mas sociales de esa experiencia.
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La encuesta aln incluye otro indicador de subjetivo sobre el estado de salud, se trata del grado de satisfaccion con la
salud. La comparacion entre los dos indicadores subjetivos indica que éste emite una valoracion mas positiva que el esta-
do de salud subjetivo. Es l6gico, la satisfaccion con la salud expresa un grado mas alto de ajuste de expectativas, aun-
que también produce un juicio mas negativo si la salud es mala, es como una visién ampliada del juicio que produce el
estado de salud subjetivo, quiza porque la satisfaccion supone un grado mas alto de subjetividad.



Los cuidados

La respuesta a los problemas de salud y dependencia de los mayores proceden de la solidaridad publica pero, sobre todo,
de la privada que discurre a través de los sistemas de ayuda informal. No es dificil reconocer que entre ambas formas de
solidaridad debe existir algun tipo de relacion; desentrafiar de qué tipo parece, sin embargo, bastante mas complejo.
Basicamente existen dos posturas, la de aquellos que piensan que unas sustituyen a las otras y las de quienes conside-
ran que son complementarias. La tesis de la sustitucion implica que el desarrollo de la solidaridad publica conlleva una
desmovilizacion de las familias, mientras que la vision alternativa supone que el aumento de las ayudas colectivas favo-
rece las solidaridades privadas, que la relacién entre unas y otras no es de sustitucion, sino mas bien de sinergia.

La ayuda informal s6lo se ha indagado en la ECVM-04 para quienes no pueden realizar por si mismos alguna de las acti-
vidades de la vida diaria, aunque es evidente que los flujos de apoyo no se limitan a estas personas. La primera consta-
tacion que nos permite la informacion recogida es que, de todas las personas que necesitan ayuda para realizar alguna
de las actividades de la vida diaria, la inmensa mayoria cuenta ella, tan sélo el 2,6% de los mayores con autonomia fun-
cional limitada dice que necesita ayuda pero no la tiene; ademas, las dos terceras partes (62,3%) de los mayores afirman
que reciben ayuda de mas de un agente. Los cuidadores mas importantes siguen siendo las hijas y, en segundo lugar, los
conyuges —sobre todo en los casos en los que la ayuda es mas leve o atafie a actividades menos basicas— y los hijos. Los
empleados de hogar adquieren una presencia mas notoria cuando la ayuda se dirige a personas dependientes. Las hijas
intervienen en el cuidado de las dos terceras partes (62,6%) de los mayores que necesitan ayuda para las actividades de
la vida diaria; los hijos varones casi en la tercera parte (32,4%) y los esposos 0 esposas casi en la cuarta parte (23,0%).
La intervencion de otros allegados que no pertenecen a la familia es bastante menor, pero no la del servicio doméstico
que esta presente en el 15,1% de los casos. La intervencion de los servicios formales de ayuda es reducida y eminente-
mente publica; los servicios sociales estan presentes en la actividad de cuidado de uno de cada once mayores con nece-
sidad de ayuda, pero los servicios privados sélo en el 1,4%. La graduacion de la importancia de la discapacidad también
influye en la presencia relativa de estos agentes: en general, a medida que aumenta el estado de necesidad, disminuye
la presencia de los familiares mas préximos (hijos de uno y otro sexo y esposos) y de los allegados que no pertenecen al
circulo familiar (vecinos y amigos y otras personas), pero también disminuye la presencia de los servicios sociales publi-
cos. Por el contrario, aumenta la presencia de familiares mas alejados (yernos y nueras, nietos de los dos sexos y otros
familiares) —quiza porque a falta de familiares mas préximos, la gravedad de la situacion del mayor moviliza todos los
recursos familiares disponibles— y la presencia de los recursos formales de caracter privado y, entre ellos, del servicio
doméstico. La informacion permite, por otra parte, percibir que existe una division de tareas y una jerarquia de cuida-
dores. De manera que, si hay un conyuge, las probabilidades de que preste ayuda son altas, si no existe se recurre a las
hijas y, en menor medida, a los hijos; si los mayores tienen capacidad financiera pueden acudir a la ayuda del servicio
doméstico, pero si esto no es posible, recurriran a otros familiares y la ayuda serd asumida en exclusiva por un cuidador.
El analisis de la proximidad de los familiares completa esta jerarquia, en el sentido de que la persona que presta la ayuda
es la que esta mas cerca, si no hay familiares cerca el cuidado lo asume el esposo o la esposa, si lo tienen, o empleados
de hogar; si hay algun hijo cerca es facil que participe en el cuidado, si no lo estan pero hay cerca otros familiares, son
éstos los que asumen el apoyo. Los servicios formales también actian con mayor frecuencia cuando no hay ningan fami-
liar cerca. También existe una correspondencia entre el grado de satisfaccion con la ayuda recibida y quienes la llevan a
cabo. La mayor parte de quienes reciben ayuda (69,2%) consideran que la que reciben es suficiente, que cubre todas sus
necesidades, un 18,6% dice que necesitaria mas ayuda, y un 6,8% la califica claramente como insuficiente. Los mas satis-
fechos son los que reciben ayuda de las hijas, el nimero de cuidadores no es decisivo, pero si el tipo de cuidador, den-
tro de la familia, la ayuda mas insuficiente es la que prestan los hijos varones; los atendidos por servicio doméstico con-
sideran que sus necesidades estan suficientemente cubiertas, no asi los que reciben ayuda de otras personas que no
pertenecen a la familia y, sobre todo, los que reciben ayuda de los servicios formales de atencion. La encuesta no nos per-
mite saber mucho mas sobre el contenido o las motivaciones de la ayuda.

En cuanto a la atencion formal, los mayores todavia muestran un cierto desconocimiento del repertorio de servicios y
prestaciones, mas acusado precisamente entre las personas que necesitan ayuda para realizar actividades de la vida
cotidiana. El uso de los servicios esta en consonancia con la difusion de su conocimiento entre los mayores. Los méas
utilizados son las vacaciones (casi uno de cada nueve mayores los han utilizado alguna vez), la ayuda a domicilio (4,2%),
las estancias en instalaciones termales y balnearios (4,1%) y, a mayor distancia la telealarma y las ayudas técnicas (3,3
y 3,2%, respectivamente); los centros de dia y la oferta de actividades formativas. Con estos datos se han estimado las
tasas de cobertura de los servicios. La ayuda a domicilio es la prestacion que tiene una cobertura mas elevada (3,1 por
cada cien personas de 65 o mas afos y casi del doble para los de 85 y mas). La telealarma o teleasistencia con una
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tasa de cobertura global del 3,4% es del 7,2% entre los mé&s mayores. Los centros de dia tienen una cobertura global
del 1% de los mayores de 65 afios, pero del 2% de los mayores de 84. El nivel de instruccion sefiala el mayor aprove-
chamiento de algunos recursos por parte de las personas con niveles de estudios mas altos, particularmente en las rela-
cionadas con los viajes (vacaciones y termalismo). El estado civil también establece algunas diferencias, por ejemplo, la
ayuda a domicilio se utiliza sobre todo por parte de los viudos, mientras que la telealarma, las vacaciones, las ayudas
técnicas y las camas articuladas las utilizan sobre todo los solteros. Los viudos también utilizan prioritariamente los
centros de dia. Pero la diferencia fundamental no la establece el estado civil, sino las formas de convivencia. En gene-
ral los que viven solos utilizan mas los servicios y prestaciones; la tasa de cobertura de la ayuda a domicilio es para
ellos del 6,5%, del 8,2% la telealarma. Los centros de dia, sin embargo, parecen tener un caracter complementario con
respecto a la ayuda de las familias, los que més lo utilizan son personas que no tienen pareja y viven con alguno de sus
hijos. Las dificultades econémicas no discriminan el uso de la mayor parte de los servicios. También tiene interés des-
tacar que las personas que mas reciben ayuda a domicilio y telealarma son aquellas que residen en viviendas con
barreras de acceso al exterior, es posible que estas mismas barreras dificulten el acceso a servicios y prestaciones alter-
nativas, pero también hay que considerar que la existencia de esas barreras puede tener consecuencias con respecto a
la prestacion del servicio y la ejecucién de las tareas en las que consiste. La autonomia funcional obviamente estable-
ce diferencias en el uso de servicios, la cobertura de la ayuda a domicilio es del 1,5% para personas auténomas, del
8,8% para los que necesitan ayuda pero no son dependientes y del 9,2% para los dependientes. La telealarma la reci-
ben fundamentalmente los discapacitados (9,5%) y no los dependientes (6,7%); las ayudas técnicas van, obviamente,
mas enfocadas a los dependientes (5,9%) que a los discapacitados (2,3%). Los centros de dia también son utilizados en
mayor medida por los dependientes (3,4%), es decir, que estos servicios no se limitan a las personas que presentan una
mayor autonomia funcional, sino que se estan haciendo cargo también de una parte de los dependientes.

La jerarquia de prestaciones que los mayores consideran mas apropiados se ajusta, en general al eje domicilio-institu-
cionalizacion, en el sentido de que los mayores prefieren, sobre todo, las opciones que significan permanecer en la vivien-
da y menos las que suponen el ingreso en institucién. Hay algunas salvedades, no obstante, la principal es la escasa vir-
tualidad de las viviendas compartidas o minirresidencias frente a las residencias tradicionales, y, en segundo lugar, el
hecho de que practicamente no existan diferencias en la valoracion de la institucionalizacion temporal y la permanente.

La pregunta directa sobre el tamafio de las residencias, a pesar de una elevada tasa de no respuesta, muestra la prefe-
rencia de los mayores por las de menor tamafo: el 43,4% de los mayores prefiere que las residencias tengan menos de
cincuenta plazas. Todavia, sin embargo, la quinta parte de los mayores prefiere las grandes, quiza porque establezcan una
relacion entre el tamafio de la residencia y la disposicion de servicios especializados.

Los mayores creen que la solucién a sus problemas debe proceder de una articulacion de la actuacion de los dos grandes
agentes de bienestar, el Estado y las familias. Los mayores no eluden la contestacion, tienen una opinion firme y las dos ter-
ceras partes creen en la colaboracion de ambos. La opcién que prefieren por encima de las demas es que las familias estén a
cargo de la atencién pero con la ayuda de los servicios de la administracion; no obstante, si uno de los dos agentes tuviera
que hacerse cargo en exclusiva prefieren que sea la administracion (21,0%) antes que a las familias (10,4%). Abundando en
la colaboracién de la familia, se pregunt6 por el apoyo que en la actualidad prestan los hijos en comparacién con situacio-
nes anteriores, los mayores se inclinan a pensar que la atencion es ahora peor, aunque una buena parte de ellos se refugian
en la falta de respuesta o en soluciones intermedias como que las circunstancias han cambiado mucho y no es posible com-
parar. Incluso con la presencia de esas opciones de refugio, unos cuatro de cada diez mayores afirman los hijos atienden a
sus padres mayores peor ahora que antes, por tan solo un 6,8% que afirman que la atencion es mejor ahora.
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En definitiva, en relacion con los servicios formales, queda auin en Espafia una labor prioritaria de ayuda a los mayores a cono-
cer la oferta disponible. Tradicionalmente las familias han desempefiado esta labor, no obstante cada vez mas los mayores
acttian de forma auténoma y se presentan ante los sistemas de atencién sin compafiia y sin mediacion; para favorecer esta
autonomia entre los mayores y su capacidad de decision con respecto a las alternativas disponibles, es necesario que la infor-

macion sea sencilla, toda vez que el nivel de estudios sigue imponiendo barreras culturales al acceso a las prestaciones.

[$1]
o

Condiciones materiales de vida

La referencia al mundo de las necesidades materiales de los mayores ha ocupado una parte importante de la indaga-
cion de la ECVM-04, en particular en relacion con las caracteristicas de las viviendas. El interés parte del reconocimiento
de la vivienda como bien de primer orden en el que confluyen funciones econdémicas con otras de caracter social y sim-



bélico, y con su papel como entorno facilitador u obstaculizador del desarrollo de las funciones basicas de la vida coti-
diana. En este sentido, la ECVM-04 ha pedido a los mayores su evaluacion personal sobre un conjunto de caracteristi-
cas fisicas de las viviendas. Los mayores han contestado calificando de una manera muy positiva esos distintos aspec-
tos (luminosidad, tamafio, estado de conservacion y amplitud de los pasillos y puertas). Las condiciones que reciben
menos adhesiones son la temperatura, las condiciones de las escaleras y los ruidos. En la misma linea, la generalidad
de los mayores (78,7%) consideran que su vivienda responde a sus necesidades y no necesita ningun tipo de repara-
cién o cambio, pero uno de cada nueve mayores estima que su vivienda necesita arreglos y no puede hacerlos. La infor-
macion que proporcionan estos indicadores confirma que la vivienda tiene otros valores mas alla de sus caracteristi-
cas fisicas y de su adaptabilidad, ya que incluso quienes reconocen la existencia de deficiencias importantes siguen
mostrando un elevado grado de satisfaccion general con sus hogares.

Las respuestas de los mayores se han completado con informacion proporcionada por los encuestadores sobre la existen-
cia de barreras arquitectonicas para la comunicacion entre las viviendas y el exterior. Por este procedimiento se ha evalua-
do si los mayores necesitan o no ascensor y el edificio dispone de él y si, aun en caso de no tener ascensor, las escaleras
estan en buen estado. El 77,1% de los mayores residen en viviendas que ocupan una planta baja o tienen ascensor, otro
4,7% no tiene ascensor, pero esta barrera podria salvarse con relativa facilidad porque viven en una primera planta y las
escaleras estan en buenas condiciones. Para el restante 13,8% la situacion es mas compleja, 0 bien viven en una planta
segunda o superior, no tienen ascensor y las escaleras de acceso estan en malas condiciones (7,5%) o bien carecen de ascen-
sor y las escaleras son dificilmente accesibles a juicio de los entrevistadores. En definitva, se ha estimado que casi uno de
cada cinco mayores (18,5%) tienen dificultades para acceder facilmente al exterior de sus viviendas. Dentro de esta cate-
goria pueden diferenciarse distintos grados de impedimento en la comunicacion con el entorno de la vivienda, se han dis-
tinguido hasta tres. La maxima dificultad recoge la situacion de aquellos que viven en una segunda planta o superior, care-
cen de ascensor y las escaleras estan en malas condiciones; agrupa a unos seis de cada cien mayores. El segundo grado,
considera que las barreras se pueden salvar pero con dificultad y recoge los casos de quienes viven en altura (segunda plan-
ta o superior), no tienen ascensor, pero las escaleras presentan un buen estado de conservacion; esta categoria comprende
a unos ocho de cada cien mayores. Por fin, otros cinco de cada cien residen en domicilios con barreras salvables, es decir,
viven en una primera planta, no tienen ascensor, pero las escaleras presentan un estado correcto; el que las barreras se pue-
dan salvar no obsta para constatar su existencia y su importancia puesto que, aunque no impidan todo contacto con el
exterior o lo dificulten sélo en una medida limitada, desde luego no la facilitan. Se constata, ademas, que la mayor parte de
las personas con barreras de comunicacion entre sus viviendas y el exterior son muijeres, residen en ciudades 0 municipios
con més de diez mil habitantes, tienen dificultades econdmicas y viven solos o en pareja. También predominan entre ellos
los que se encuentran en buen estado de salud, los mas jévenes y los autbnomos, aunque la quinta parte son personas que
necesitan ayuda para desempefiar actividades instrumentales de la vida diaria. De nuevo emerge con fuerza la idea de que
las viviendas son para los mayores algo mas que un lugar fisico, y es que la presencia de barreras de comunicacion con el
exterior no cambian la valoracion que los mayores realizan de sus hogares.

Las condiciones fisicas de la vivienda tienen su prolongacion en los equipamientos e instalaciones de los que disponen.
En general, los hogares de los mayores estan menos dotados que los de la poblacion més joven. Las razones no son sélo
financieras, es probable que intervengan las propias actitudes de los mayores, en una forma de pensar mas tradicional
0 menos predispuesta a los cambios tecnolégicos. Pero también es cierto que muchos aparatos incorporan barreras tec-
noldgicas dificiles de salvar para personas con bajos niveles de instruccion, puede tratarse también de una falta de fami-
liaridad con los aparatos o la falta de utilidad en el marco del modo de vida que desarrollan. Existen también indicios de
que las pautas de incorporacion de nuevos equipamientos e instalaciones domésticas estan relacionadas con el ciclo de
vida familiar, en el sentido de que esas novedades suelen adquirirse particularmente en las fases de expansion de las
familias, coincidiendo con las fases de consolidacion de la cultura familiar. Ademas, los equipamientos e instalaciones de
los hogares de los mayores no tienen sélo una dimension material o de condiciones de vida, sino una dimensién social
indudable, la més visible y no la menos importante, es la manifestacion de la relacion con el cambio tecnoldgico a medi-
da que vamos cumpliendo afios.

En los hogares de los mayores espafioles no faltan los equipamientos mas elementales, la presencia del cuarto de bafio,
el televisor, el frigorifico y la lavadora es practicamente universal, pero otros no menos habituales para otras familias,
como la ducha y el teléfono fijo, faltan casi en uno de cada diez hogares de mayores y tres de cada diez carecen de
congelador. Que los mayores son sensibles a la facilidad de uso y a la utilidad de los nuevos electrodomésticos queda
probado, sin embargo, por la disposicion del microondas, un dispositivo de difusién reciente que sin embargo tiene una
penetracion notable en las viviendas de los mayores (unos seis de cada diez disponen de €l). El lavavajillas, sin embargo,
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ocupa uno de los altimos lugares en los equipamientos domésticos de los mayores, no es una tecnologia tan sencilla
y tampoco es tan sensible para los servicios dirigidos especificamente a los mayores como el congelador o el mi-
croondas.

La penetracion de este aparato ha sido superada por otro de introduccién mucho mas reciente, el teléfono movil, del que
disponen ya méas de uno de cada cuatro mayores, solo el 4,5% de los mayores dispone de un teléfono mévil sin tener
uno fijo, seguramente no por sustitucion, sino para cubrir una carencia debida a dificultades de instalacién del tendido
eléctrico o similares; en la mayoria de los casos, el movil se afiade al fijo, probablemente por motivos relacionados con
las diferencias de coste de las llamadas o bien porque tiene un uso diferenciado. La relativamente elevada penetracion
de los teléfonos mdviles puede explicarse también en razdn de su utilidad, aunque no siempre de su sencillez de uso.
Otras tecnologias mas recientes y sofisticadas tienen un uso menos extendido, el ordenador esté presente en uno de cada
ocho hogares (12,2%) y la conexion a Internet en el 7,2%. Completan el repertorio de equipamientos el vehiculo priva-
do, del que disponen la tercera parte de los hogares en los que residen los mayores y la calefaccion, todavia hoy la mayor
parte de los mayores no dispone en su vivienda de una instalacion de calefaccion, aunque la inmensa mayoria (92,7%)
dispone de alguna suerte de dispositivo que permite elevar la temperatura siquiera de alguna habitacion de la vivienda.

La mera disposicion de los equipamientos e instalaciones no siempre implica que estén en buenas condiciones de uso o
que sean apropiadas para los mayores. De la encuesta se desprende que, aunque la extension del cuarto de bafio es casi
universal, el 7,7% de los mayores no lo considerada adecuado a sus necesidades, de manera que la extension del bafio
apropiado se reduce al 91,5% de los hogares o, lo que es lo mismo, en uno de cada once hogares no hay un cuarto de
bafio apropiado. Las duchas también tienen deficiencias en una proporcion significativa de los hogares, el 6,4% de los
mayores tiene una ducha inadecuada, o de otra forma el 15% de todos los mayores carece de una instalacién de ducha
o la que tiene no es adecuada. De la misma forma la calefaccion solo esta disponible de forma eficiente en el 42,8% de
los hogares de los mayores y, aun sumando las estufas y otros aparatos similares, el 12,6% de los mayores carece de
medios apropiados para calentar tan siquiera parte de las estancias de sus viviendas.

La multiplicidad de funciones que desempefian las viviendas se prolonga al entorno inmediato en el que estan situadas
que retne dimensiones simbolicas relacionadas con la identidad personal, sociales en relacién con los contactos socia-
les de proximidad e instrumentales, referidas a la medida en que las caracteristicas de ese medio, ahora fisico, favorecen
u obstaculizan la vida cotidiana de los mayores. La relacion no es determinante, es decir, que unas buenas condiciones
del medio no garantizan nada por si mismas, pero tampoco lo contrario, que las actitudes y comportamientos de los
mayores puedan explicarse exclusivamente en referencia a las barreras que ese entorno pudiera contener. Los valores
simbdlicos del entorno seguramente explican buena parte del elevado grado de satisfaccion de los mayores con sus
barrios 0 municipios: tan s6lo uno de cada diez mayores manifiesta una insatisfaccion patente a este respecto.
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El Gltimo aspecto que la ECVYM-04 investiga con respecto a las viviendas de los mayores es la disposicion de viviendas
secundarias. Los resultados indican que el 15% de los mayores dispone de una vivienda secundaria de la que obtener
ingresos o disfrutar, sin que sea posible determinar el uso real que los mayores realizan de ellas. Quienes poseen estas
viviendas son, sobre todo, varones con un nivel de estudios elevado, sin embargo, la situacién econémica no resulta muy
significativa, quiza porque estas segundas viviendas se han convertido en una forma de ahorro que ha canalizado los
recursos financieros de capas muy amplias de nuestra poblacion; el auge de la construccion de los Gltimos afios y la ofer-
ta de viviendas asequibles en la costa no han sido ajenos a esta circunstancia.

La posesion de la vivienda y la seguridad financiera que proporciona a los mayores estan, sin duda, relacionada con las
valoraciones que vierten sobre su posicion econdémica. En general, los problemas econémicos han dejado de ser objeto
de preocupacién prioritaria para ellos. Incluso para ellas que, en proporciones no desdefiables aln carecen de ingresos
propios en forma de pensiones. Esta situacion no responde tanto a que el sistema de pensiones opere una discrimina-
cién hacia las mujeres, Lo que sucede es que la posibilidad de obtener prestaciones y el importe de las mismas, sobre
todo en los sistemas de inspiracion bismarkiana, dependen de los ingresos derivados de la actividad laboral y aqui es
donde interviene la tradicional division del trabajo entre los dos sexos.
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Los ingresos que perciben en concepto de pensidn muestran la conocida concentracion de las pensiones en los tramos de
ingresos mas bajos (mas de la mitad de los pensionistas en la encuesta perciben menos de 600 euros mensuales). Es posible
constatar las diferencias entre hombres y mujeres y el efecto de la edad. El efecto de la edad es especialmente visible entre
los varones y es el resultado de la combinacion del efecto de la pervivencia de formas de proteccion mas antiguas y de la
propia accion del paso del tiempo que juega en contra de las pensiones, en el sentido de que aleja sus importes de las ren-



tas salariales y de las pensiones que han sido causadas mas recientemente. También son visibles las diferencias que esta-
blece el nivel de estudios, el habitat rural o la condicion de divorciado.

Con esta situacion, el 7,6% de mayores han dicho que no pueden ahorrar a fin de mes y otro 24,6% que dice experi-
mentar muchas dificultades para hacerlo. En el otro extremo, mas de la tercera parte de los mayores (36,7%) dicen tener
pocas 0 ningunas dificultades para hacerlo. En correspondencia, mas de la mitad de los mayores (55,9%) estan satisfe-
chos 0 muy satisfechos con su situacién econdmica,pero la quinta parte estan insatisfechos o muy insatisfechos. En cual-
quier caso, la situacion econémica de los mayores, incluso la de aquellos en peores condiciones, no compromete la nece-
sidad mas basica, que es la de la nutricién; s6lo una pequefia proporcion de los mayores dice no poder comprar carne o
pescado al menos una vez a la semana. Bastante mas comprometidas estan las necesidades relacionadas con el vestido,
es decir, la posibilidad de comprar ropa nueva y los gastos relacionados con la vivienda: adquirir aparatos o instalacio-
nes para regular la temperatura, realizar reparaciones que consideran necesarias y renovar el mobiliario o los electrodo-
mésticos. Pero, sobre todo, son las actividades sociales y de ocio las que encuentran barreras de caracter financiero mas
importantes entre los mayores, por ejemplo acudir a restaurantes, tomar las vacaciones anuales y asistir a espectéaculos.
Con respecto a las caracteristicas personales de los mayores, cabe destacar la importancia de tener pareja, 0 méas bien de
tener un segundo ingreso y de que en el hogar puedan producirse economias de escala en los gastos. No tener pareja o
vivir en soledad conforma una economia mas débil, en los hombres es menos determinante, salvo para los divorciados
que tienen economias altamente vulnerables. Junto con los varones divorciados, las situaciones mas vulnerables se
encuentran en las grandes ciudades, sobre todo entre las muijeres.

Trabajo y jubilacion

El anélisis de las condiciones materiales de vida se cierra con una dimensién fundamental de la experiencia cotidiana
de los mayores, se trata de su separacion practicamente completa de la actividad laboral. Apenas el 2,7% de los entre-
vistados dijo estar trabajando en el momento en el que se aplico el cuestionario, apenas el 0,3% dijo estar desemplea-
do pero buscando trabajo y menos de uno de cada cien manifiesta que le gustaria estar trabajando. En el pasado, la
inmensa mayoria de los varones ha trabajado siempre y de forma continuada, sin embargo, entre las mujeres menos
de cuatro de cada diez ha desarrollado una carrera convencional, de tipo masculino, otras dos han trabajado en algu-
na ocasion y tres de cada diez no ha trabajado nunca fuera de los limites de su hogar. De todas formas, haber traba-
jado y haberlo hecho de forma continuada o discontinua no produce variaciones significativas en la experiencia coti-
diana de las mujeres. El motivo puede residir en que muchas de estas mujeres no trabajaron buscando una via de rea-
lizacion personal sino mas bien movidas por necesidades econémicas.

Los mayores entienden la jubilacion con arreglo al concepto usual de descanso merecido; pero es ademas una fase
normalizada en la vida de los individuos, porque entienden que solo se trata de una fase mas de la vida, ni mejor ni
peor que otras y socialmente legitimada, en el sentido de que la opinién mas extendida es que los jubilados no pue-
den considerarse como ciudadanos de segunda. Ese apoyo social indudable no evita, sin embargo, que la mitad de los
mayores reconozcan dificultades de adaptacion a la nueva situacion o que la consideracion de que los hombres tie-
nen especiales dificultades a este respecto. El deseo expreso de abandonar la actividad laboral aparece en una parte
importante de la muestra, bien directamente o a través de la jubilacion de la pareja. Existen algunas diferencias signi-
ficativas en el sustento de los distintos puntos de vista con respecto a la jubilacién: en primer lugar, la adhesion de
los solteros al trabajo; en segundo lugar, que el ambito rural favorece la adaptacion a la jubilacion. Pero la mas impor-
tante es la existencia de un efecto generacional en el significado de la jubilacién, de manera que aun ese concepto
propio del siglo xx es de implantacion reciente en nuestro pais. Las personas con méas de 85 afios también se defien-
den de su calificacion como ciudadanos de inferior categoria, pero son los que afirman haber experimentado mayo-
res dificultades de adaptacion a la nueva condicion de jubilados y los que menos han aceptado esta situacion como
algo deseado; por el contrario, quienes estaban deseando jubilarse son, sobre todo, los mas jovenes, para ellos todo
parece indicar que se ha impuesto la idea de la jubilacién como oportunidad. En este contexto no puede resultar extra-
fio que la mitad de los mayores estime que una persona que ha superado la edad ordinaria de jubilacién no deberia
trabajar, un indicio quiza de la afirmacién de A. M. Guillemard (1993) en el sentido de que en las sociedades moder-
nas el trabajo por encima de los 65 afios se ha vuelto ilegitimo.
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Actividades, ocio y tiempo libre

Si la jubilacién aparece con esa amplisima legitimidad entre los mayores, si la idea de la jubilacién como oportunidad se abre
paso con fuerza entre ellos, no cabe duda de que el asunto del uso del tiempo entre los mayores va camino de convertirse
en el gran asunto. La cuestion es si el hecho de que los mayores tengan mas tiempo liberado que otros grupos sociales,
los condena realmente a la ociosidad o, mas bien, abre la oportunidad de un nuevo y de ilimitadas posibilidades espacio
de autorrealizacion personal. Interesa también conocer si existen comportamientos diferenciados entre los mayores en
funcién de sus caracteristicas personales y si esos comportamientos implican cambios notables en las formas de vida
que les otorgue la suficiente entidad como estilos de vida en la vejez o formas distintas de envejecer. Precisamente la
ECVM-04 ha explorado esta posibilidad, en un analisis que tiene todavia mucho de exploratorio. Un tratamiento mas
convencional de la informacion nos confirma que la actividad més frecuente de los mayores es la audiencia de televi-
sion, el 90,2% la suele ver casi a diario y el 97,4% todas las semanas. La audiencia de radio es no es tan frecuente, pero
todavia son mas de la mitad los mayores que lo hacen a diario y el 71,4% todas las semanas.

La importancia del seguimiento de los medios de comunicacion entre los mayores no deberia llevarnos sin mas a atri-
buirles una vida dominada por los aspectos mas pasivos y acriticos de la sociedad del ocio. De hecho, puede tratarse de
su forma de participar en las conductas generales de la poblacion de todas las edades y, en particular de una de ellas, la
que se conoce con el nombre de espectadorismo, en el que la aparente falta de iniciativa se complementa con la inten-
sidad de las practicas, la entrega y una considerable acumulacion de conocimientos. En muchas personas mayores, sobre
todo mujeres, esa actitud selectiva y experta se sustituye por una actitud familiar frente al televisor, en virtud de la cual
las personas que aparecen en la pantalla se acaban convirtiendo en sustitutos de la vida familiar que no tienen o que ha
perdido intensidad. Con respecto al seguimiento de las emisiones radiofonicas, existe un mayor acuerdo en el cuestio-
namiento de su caracter meramente pasivo. Se supone que el oyente de radio es, en general, una persona que busca
informacion activamente. En la encuesta se comprueba, por ejemplo, la estrecha relacion entre la audiencia de radio que
practican los mayores y su interés por asuntos generales como la politica y la economia.

La lectura es menos frecuente, aunque el estereotipo de la persona mayor aliterata también deberia desterrarse como
idea falsa: casi cuatro de cada diez mayores suele leer todos o casi todos los dias y casi las dos terceras partes al menos
una vez a la semana. Otras actividades que caracterizan el ocio hogarefio cotidiano son las manualidades de diverso tipo
como las labores de costura o confeccion (el 14,1% casi todos los dias y el 28,1% al menos una vez a la semana), otras
manualidades y el bricolaje son menos frecuentes (5,2% todos los dias y 11,9% todas las semanas). Es posible que el bri-
colaje se complemente con las actividades de cuidado de huertos o jardines (16,5% todos o casi todos los dias, 22,9%
todas las semanas).

Las actividades extradomésticas méas habituales son los paseos (58,6% todos o casi todos los dias y 77,1% todas las sema-
nas) y hacer la compra (54,3% todos o casi todos los dias, 75,3% todas las semanas). Recibir o realizar visitas a familiares
que viven en otros domicilios resulta una actividad bastante frecuente aunque menos que la reunion con amigos y, ademas,
no suele practicarse todos los dias: el 31,4% de los mayores recibe o hace visitas casi a diario y las dos terceras partes todas
las semanas. En estas y otras actividades, los mayores suelen rodearse preferentemente de personas de su misma edad, aun-
que unos tres de cada diez mayores suele ver a un nifio 0 un joven casi a diario y mas de la mitad todas las semanas, Otras
actividades extradomésticas son menos frecuentes, las visitas a los bares y cafeterias ocupan casi a diario a la cuarta parte
de los mayores y todas las semanas a menos de la mitad, los clubes de mayores y similares reciben la visita semanal de la
cuarta parte de los mayores, la mitad va casi a diario y la otra mitad con menor frecuencia. Otro 13,3% acude todas las sema-
nas a un club o sociedad recreativa genérica no especifica para mayores. Y poco a poco se va generalizando la practica de
otras actividades como hacer algin deporte (9,4% casi a diario y 15,4% todos o casi todos los dias) y bastante menos las
actividades formativas (7,5% asistir a clase alguna vez al afio y 4,4% ensefiar a otros) y el voluntariado (3,2% alguna vez a
la semana y 6,2% alguna vez durante el afio); son mas frecuentes la asistencia a espectéaculos (8,9% todas las semanas,
37,4% alguna vez al afio) y los bailes (7,5% todas las semanas y 18,8% alguna vez al afio). Por fin, observar que la sociedad
de consumo se impone entre los mayores en vista de la frecuencia con la que suelen i de compras (casi la mitad de lo hace
todas las semanas) y, por otro lado, la pujanza que mantiene la préctica religiosa entre los mayores: el 7,5% de los mayores
acude a la iglesia todos o casi todos los dias, y la mitad aproximadamente parece cumplir con la obligacion de la misa sema-
nal. El sexo marca diferencias en las practicas, en los espacios y en la temporalidad de las actividades.

El planteamiento de los estilos de vida deriva de intentos anteriores de reconocer la heterogeneidad interna de este gran
grupo de edades. El concepto de estilo de vida alude a los comportamientos de la vida cotidiana e implica que esas con-
ductas estéan influidas no s6lo por variables socioeconémicas como la renta o el habitat, sino también por otros facto-



res que tienen mas que ver con lo simbdlico o cultural: los deseos, las ideas y las iméagenes. Los estilos de vida tienen una
de sus manifestaciones mas evidentes en las actividades que las personas realizan cotidianamente. A través de las pre-
guntas sobre actividades de la ECYM-04 se ha agrupado a los entrevistados en seis grupos diferenciados que podrian
denotar otras tantas formas de experimentar la vejez o estilos de envejecer, después se ha podido probar su consisten-
cia a traves de informaciones adicionales contenidas en la encuesta:

1. Estilo desvinculacién-aislamiento: se caracteriza por una frecuencia menor en la realizacion de todas las actividades
que se miden en la encuesta que alcanza incluso a la audiencia de television y es especialmente inferior en las que
implican relaciones personales (visitar o recibir la visita de familiares que residen en otros domiclios, estar con ami-
gos y personas de su edad), pasear, hacer la compra, ir a la iglesia, leer u oir la radio. De manera que no sélo implica
una reduccion de la actividad, sino también de las salidas al exterior de la vivienda y una pérdida de contactos con
otras personas. Agrupa a algo mas de la octava parte de los mayores (13,2%).

2. Estilo exterior femenino: se caracteriza fundamentalmente por la fuerte presencia de dos actividades y la ausencia de
otras dos. Las mas frecuentes son las compras y las visitas a la iglesia, las ausentes, los contactos con amigos y las
visitas a clubes recreativos. Las personas que se agrupan en esta forma de experimentar la vejez también leen més y
realizan labores, pero las diferencias son menores con respecto al término medio de los mayores. No se trata mera-
mente de un estilo de consumo, porque se acompafia de otra actividad mas frecuente entre las mujeres, que es la de
acudir a la iglesia. Agrupa casi a la quinta parte de la muestra (18,4%).

3. Estilo social espontaneo o de los “paseantes”: se caracteriza por la frecuencia elevada de contactos con amigos y per-
sonas de su edad y por la escasez de las compras y las visitas a la iglesia, asi como de la lectura y la costura. Agrupa
también a algo mas de la octava parte de los mayores (13,3%).

4. Estilo familiar: se caracteriza por la frecuencia de las relaciones con familiares que residen en otras viviendas, los con-
tactos con nifios y jévenes —muy probablemente pertenecientes también a la familia—, asi como por las visitas a la
iglesia, las compras y las labores y por la ausencia de visitas a bares y clubes. Agrupa a algo menos de la quinta parte
de los entrevistados.

5. Estilo senior: en este grupo todas las actividades son mas frecuentes, excepto la audiencia de television. Sus carac-
teristicas diferenciales se basan en la asistencia mas frecuente a espectéaculos y clubes y, en menor medida, de las afi-
ciones (manualidades y bricolaje, cuidado de huertos o jardines), de las actividades de formacion, de voluntariado y
de los bailes. Es un estilo de aparicion reciente, basado en una ética de autorrealizacion personal. Agrupa aproxima-
damente a la sexta parte de los mayores (15,8%).

6. Estilo social organizado: se caracteriza por la frecuencia de los contactos con los amigos y las personas de su edad pero
en el marco menos espontaneo de los bares y los clubes o asociaciones recreativas. También pasean, leen y oyen la
radio con mayor frecuencia que los demas. De forma que se mantienen integrados, pero se dejan organizar, su parti-
cipacion social se produce en el marco de lugares institucionalizados para el ocio y la amistad, de alguna manera se
puede interpretar como una integracion pasiva al medio. Es el estilo mas numeroso (20,5%).

El analisis de las caracteristicas sociodemogréaficas de quienes practcan cada uno de los estilos revela que hay dos varia-
bles muy poderosas en la configuracion de los estilos de vida, que no habian sido destacadas en los analisis previos, se
trata del género y el estado de salud o el grado de autonomia funcional. Todos los estilos salvo el senior, tienen una pre-
sencia diferente en cada uno de los sexos: las mujeres se orientan mas a los estilos familiar, exterior femenino y desvin-
culacién-aislamiento. Los varones, por el contrario, tienen mas posibilidades de desarrollar un estilo social, ya sea orga-
nizado o espontaneo. El estado de salud parece determinante para los estilos dependencia-aislamiento y senior. El esti-
lo senior también lo esta por el nivel de instruccion. Sin embargo, las dificultades econémicas no establecen diferencias
notables.La mitad de los varones viven su vejez de acuerdo con un estilo social, organizado (35,4%) o0 espontaneo
(18,4%); la mitad de las mujeres con arreglo a estilos relacionados con los roles tradicionales femeninos: familiar (28,8%)
0 exterior femenino (22,1%). Las personas mas jovenes presentan una distribucion algo distinta, con el predominio de
los estilos senior y social organizado.

Con respecto a los resultados que producen los estilos de vida en la vejez, para los hombres los més significativos son el
estilo desvinculacién-aislamiento y el social espontaneo en sentido negativo y el senior en el positivo. El estilo desvincu-
lacion-aislamiento produce efectos negativos notables sobre el estado de animo y sobre la valoracion de la manera en que
discurre la vida en aspectos basicos entre los hombres, pero de mucho mayor calado entre las mujeres; entre ellas se mani-
fiesta especialmente en la valoracion del tiempo libre y los aspectos relacionales, reflejando la faceta de aislamiento que
acompafa a esta préctica de vejez, que dista mucho de ser un distanciamiento deseado o asumido como preconizaba la
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teoria de la desvinculacion de Cummings y Henry. El estilo exterior femenino es adoptado por muy pocos hombres, pero
el saldo que arroja es bastante negativo no solo entre ellos, sino también entre las muijeres. El social espontaneo o no orga-
nizado es especialmente negativo para las mujeres, entre los varones el efecto es menos visible. Este debe ser un estilo
residual, que se adopta cuando no se tiene acceso a algo mejor, especialmente entre las mujeres. El estilo familiar es poco
significativo para los varones, entre las mujeres el saldo es mas positivo, pero no se distancia notablemente de la media.
El estilo mas significativo y positivo parece ser el que responde a la denominacién de senior, sobre todo entre las muijeres.
Por altimo, el estilo social organizado es poco significativo para los varones, pero no asi para las mujeres. En este estilo
los varones valoran fundamentalmente las actividades de ocio que desempefian y se sienten mas ilusionados; entre las
mujeres produce ademas un grado de satisfaccion mas elevado con el apoyo que reciben y ademas, extraen de él alegria
y sentimientos de utilidad.

De manera que en las preferencias de los mayores, parece que el estilo senior ocuparia el primer lugar en hombres y
mujeres, cualquier otro tiene efectos mas negativos sobre su experiencia cotidiana. La vigencia de las normas de género
se manifiesta en la medida en que los varones parecen sentirse menos ajustados cuando ocupan estilos tradicionalmente
femeninos, aunque a la inversa es menos cierto; ademas, las mujeres son capaces de obtener resultados positivos de las
actividades de ocio organizadas, mientras que los hombres parecen mas exigentes.

Para algunos la vejez también es la ocasion de iniciar actividades nuevas, que no habian realizado de forma habitual en
afios anteriores. En ese caso se encuentra el 13,2% de la muestra. Entre estas actividades nuevas el liderazgo absoluto
lo ocupa el turismo, pero le siguen los deportes y las actividades de formacion. Son, sobre todo las personas que adop-
tan el estilo senior las que han iniciado actividades nuevas; hay que suponer en este caso que estas personas mas acti-
vas no lo son solamente porque lo fueran en etapas anteriores de sus vidas.

Sensu contrario, la vejez puede suponer dejar de hacer cosas que antes eran habituales, esta cuestion se ha explorado pre-
guntando a los mayores sobre actividades que no practican, pero desearian realizar. La orientacion al ocio y el deseo de
romper, incluso fisicamente, con la rutina se confirma porque las actividades mas reclamadas tienen esta naturaleza: espec-
taculos y baile; siguen en importancia a estas actividades las aficiones y, bastante después las actividades de caracter mas
social. Las actividades de formacion y voluntariado que caracterizan los nuevos estilos de vida en la vejez estan bastante
alejadas de los intereses de los mayores. En efecto, cuando se pregunta directamente, sélo una pequefia minoria (8,8%),
por mas que sea significativa, manifiesta un interés explicito por las actividades de formacién, hay, ademas, una cierta
ambivalencia en las actividades por las que estan interesados, por una parte, materias artisticas y, por otra, saberes practi-
cos e instrumentales como aprender a leer y a escribir e informatica.

El grado de integracion social de los mayores también se mide a través de las inquietudes que manifiestan por temas de
interés general. Los mayores estan interesados sobre todo por la salud, y un poco menos por la naturaleza y la cocina.
Les interesan bastante menos la politica, la belleza, la crénica social y la cultura. Se mantiene la tradicional divison de
los asuntos por género, mientras que la edad solo empieza a actuar de forma significativa a partir de los 85 afios. En
relacion con los estilos de envejecer, el estilo desvinculacion-aislamiento revela con toda coherencia una reduccién del
interés por todas las areas de informacion propuestas. El exterior femenino, cuando es ocupado por un hombre, no deter-
mina mayor interés por asuntos tradicionalmente femeninos, tampoco en las mujeres parece tener este efecto, tan sélo
la cocina interesa algo mas a las mujeres y menos a los hombres, de manera que no son estos intereses los que inducen
las préacticas que recoge el estilo. El social espontaneo también se asocia a una reduccion de los intereses por casi todos
los temas, en las mujeres ademés afecta especialmente a la pérdida de interés por las areas tradicionales de su sexo, lo
que podria interpretarse como que es un estilo residual, que las mujeres adoptan cuando han perdido las posibilidades
y el interés de realizar otros que les resultarian mas gratificantes. El estilo familiar implica para los varones un mayor
interés e implicacion por temas femeninos, fundamentalmente la cocina, y menor por los masculinos (politica y econo-
mia); tan solo el deporte mantiene una adhesion mas elevada que para el término medio de los varones mayores. El esti-
lo senior supone una intensificacion de todos los intereses, al tiempo que se desdibujan las diferencias de género por-
que a las mujeres les interesan méas que a otras los asuntos mas masculinos y a los hombres también, aunque menos,
los femeninos. El social organizado es muy poco significativo a este respecto.
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En el estudio se encuentra también una medida, siquiera aproximada, sobre el bienestar psicol6gico de los mayores a tra-
vés de dos conjuntos de indicadores los que miden el grado de satisfaccion con la vida en general y los que indagan
sobre los estados de animo. La medida es solo aproximada y, ademas, esta subordinada al interés por conocer alguna
relacién entre el bienestar psicoldgico y la estructura social. La existencia de esa relacién implicaria que las variables de
la estructura social son fuertes en la vejez, en el sentido de que su influencia se deja sentir incluso en los rincones méas



intimos del ser humano. Los indicadores de estado de animo y grado de satisfaccion también expresan la medida en que
la sociedad, lo colectivo, contribuye u obstaculiza el desarrollo personal.

En general, los mayores presentan una cierta vivacidad psicoldgica en la que predominan, ademas, los estados positivos.
El sexo establece diferencias importantes, de hecho entre las mujeres anula la influencia de otras variables, que si modi-
fican el estado de animo de los hombres (edad, habitat); quiza la Unica variable explicativa que tiene mas fuerza que el
sexo es el nivel de instruccion y, en menor medida, el estado civil y las formas de convivencia. La segunda faceta del bie-
nestar psicoldgico esta dominada por un elevado grado de satisfaccion con la vida en general y con las dimensiones en
las que se articula la experiencia de envejecer. Las areas mas satisfactorias son las que tienen que ver con el circulo inti-
mo de los mayores: las relaciones personales y con las caracteristicas de su vivienda y entorno residencial. En el otro extre-
mo, ocio, salud y situacién econdmica. Tampoco estas valoraciones se producen con independencia de la posicion de los
mayores en la estructura social. Las variables que tienen mayor fuerza explicativa son las relacionadas con la salud, pero
también con el nivel de instruccion y con la situacion econémica.

La sintesis de los dos tipos de indicadores en forma de modalidades de adaptacion indica que los mayores tienen un ele-
vado bienestar psicolégico en la medida en que el estado predominante es el que responde a la denominacion de logro-
éxito personal, caracterizado por puntuaciones igualmente elevadas en los dos aspectos (76,4%); la situacion contraria,
frustracion-fracaso personal, con la coincidencia de todos los indicadores en niveles bajos agrupa al 5,4% de los mayo-
res. En las dos situaciones intermedias, la estrategia de moral alta tiene una presencia casi simbolica en la muestra, no
asi la de aceptacion resignada o resignacion (15,9%). Es decir, que la mayor parte de las personas mayores no tienen
grandes problemas de malestar psicolégico y, ademas, cuando los tienen funciona sobre todo el mecanismo de la resig-
nacion. Tampoco las modalidades de adaptacion escapan a la influencia de las variables sociodemograficas y, ademas,
guardan una relacion significativa con los estilos de vida.

Temores y expectativas

El anélisis de la experiencia de envejecer de los mayores se completa con su orientacion hacia el futuro, manifestada por
expectativas de caracter negativo (temores) y positivo (deseos) y por la orientacién hacia los demas, a la autoimagen y
al cuerpo, que ejemplificamos a través del gusto de los mayores por arreglarse sin necesidad de que exista un motivo
especial. Entre los temores, destaca la pérdida de la pareja y las que tienen que ver con pérdidas fisicas. El andlisis de las
expectativas revela un cierto inmovilismo que se manifiesta en la adhesion a la afirmacion de seguir como hasta ahora,
pero inmediatamente después aparecen los viajes y la proximidad de la familia. Esto quiere decir, que la orientacion hacia
el futuro de los mayores se produce en el escenario de la vida familiar tanto en sentido positivo como negativo, y en las
coordenadas de los problemas de salud (temores) y de los anhelos por disfrutar de actividades de ocio (deseos).

Por fin, la pregunta a los mayores sobre si gustan o no de arreglarse aunque no existan razones especiales para ello impli-
ca una orientacion hacia los demas, una intencion de presentarse hacia ellos de una forma correcta y, al mismo tiempo,
indica si los mayores participan de los nuevos valores de orientacién hacia el sentido estético y lo corporal. Casi las dos
terceras partes de los mayores se preocupan de su aspecto fisico y gustan de arreglarse aunque no tengan un motivo
especial para ello. Mas las mujeres, pero también los hombres; para ellos el interés decae notablemente con la edad (a
partir de los 85 afios). Ademas, para todos ellos estas intenciones guardan una relacion muy estrecha con el estado de
salud y con el nivel de estudios.
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FICHA TECNICA

Ambito: Nacional (excepto Ceuta y Melilla).
Universo: poblacion de 65 y mas afios residentes en hogares familiares.

Muestra: muestra tedrica de 2.000 entrevistas (real de 2.010) con afijacién proporcional por sexo, edad, comunidad
auténoma de residencia y tamafio del habitat.

Tipo de entrevista: personal en domicilios.

Fecha de trabajo de campo: 30 de junio-26 de julio de 2004.

Temas de la encuesta:

— Formas de convivencia de los mayores, tamafio y composicién del hogar.

— Saludy dependencia: estado de salud subjetivo, personas que no pueden realizar por si mismas actividades de la vida
diaria.

— Caracteristicas de la vivienda y del entorno: grado de satisfaccion, equipamientos e instalaciones, barreras arquitec-
tdnicas.

— Frecuencia con la que realiza determinadas actividad, actividades nuevas inciadas en los Gltimos afios y actividades
que mas se afioran.

— Relaciones familiares y de amistad: frecuencia y grado de satisfaccion

— Cooperacion intergeneracional y cuidado de los nietos.

— Interés por la informacion en distintas éreas.

— Trabajo y jubilacion.

— Conocimiento y uso de servicios especificos para mayores.

— Estados de &nimo y sentimientos generales ante la vida, principales temores y expectativas.
— Ingresos y situacién econdmica.
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Fecha: Junio 2004
Estudio n°: 4597

CONDICIONES DE VIDA  version: 9

=

ESTUDIOS DE MERCADO

C/Luchana, 23, 6° 2004 Técnico:
e, (2004) Cuestionario e I (v
Fex: 34-91 4453513 Ficha 01| (6-7)

CUESTIONARIO CAPTACIO

ENTREVISTADOR: Leer textualmente la presentacion, asi como la formulacién de todas las preguntas de este cuestionario.
Sequir estrictamente las instrucciones complementarias que aparezcan en cada pregunta sobre el uso de escalas, tarjetas,
relanzamiento de preguntas, u otras instrucciones complementarias que aparezcan recuadradas o en cursiva

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

F.1. No hay mayores de 65 afios

F.2. Entrevistado/a Ausente
F.3. Cuota cubierta

F.4. Rechaza entrevista

Buenos dias / Buenas tardes. Soy entrevistador de la empresa EMER-GfK, dedicada a la realizacién de
estudios de mercado y opinién. Estamos realizando un estudio para conocer algunos aspectos de las
condiciones de vida de los hogares espafioles. ;Seria tan amable de colaborar con nosotros
respondiendo a unas preguntas? Gracias por adelantado.

C.1. Digame por favor, En el momento actual, ;Vd. o alguna persona que viva en este hogar, de forma permanente o
temporal, tiene 65 o mas arios?:

10 > PasaraC.2.............. (8)

...2[C] © Fin de Entrevista. Agradecer colaboracién.

3[] = Fin de Entrevista. Agradecer colaboracion.

C2. Puede decirme la edad concreta de las personas que viven en este hogar con 65 anos o mas, sexo y si el estado
de salud de esta persona hace posible el contestar a una entrevista

EDAD |-Ic.ml:’reGénero Hiuier sI’?;uede participa:\lro
Miembro 1 :: (11-12) 1] 2l ]9 1] o[ ] 19
Miembro 2 :: (21-22) 1] 2[ ] 23 1] 2 ] 29
Miembro 3 : : (31-32) 1] 2] (33 1] 2[ ]34
| Miembro 4 : : (41-42) 1] 2] 43 1] 2l ]9

ENT.: Comprobar cuotas. Hacer sélo una entrevista por hogar.

» Sjla persona mayor NO puede responder personalmente el cuestionario, responde un
familiar al cuestionario “contestan familiares” Pag. 2 a Pag. 6

» Sjla persona mayor responde personalmente pasar a Pag. 7 cuestionario “contesta
personalmente” hasta Pag.22
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Fecha: Junio 2004

EMER studio n°:
m\/ CONDICIONES DE VIDA  versiéneo

GlLuchana, 23, 6° 2004 Técnico:
28010 - MADRID ( ) Cuestionario n° (]][11C(7-5)

Tel.: 34-91 591 99 40

Fax: 34-91 4453513 Ficha 02](6-7)
CUESTIONARIO PRINCIPAL

CONTESTAN OTRAS PERSONAS

NOS GUSTARIA CONOCER ALGUNAS CUESTIONES SOBRE ESTA PERSONA

P.1. ¢ Vive aqui permanentemente o de forma temporal?:

e Permanente 1 (8
e Temporal 2.
e Ofras Respuestas (especificar)

........................................................................ |:||:| (9-10)

P.2. Namero de personas en el hogar (incluyendo al entrevistado) 111 (19-20)

ENTREVISTADOR: El entrevistado describe su hogar miembro a miembro siempre que el tamafio de hogar sea mayor que
uno. Comprobar que los miembros de los que ha estado hablando en el cuestionario estan aqui incluidos con las mismas
caracteristicas

P.3.Digame la edad y el sexo de cada uno de los miembros que viven en este hogar.. Incluido el servicio doméstico.
P.4. Digame por favor la relacion de convivencia que tienen con la persona mayor de la que hablamos.

Empezaremos la persona mayor de la que hablamos, digame su edad..... Sigamos con Vd. su edad es..., iy qué
relacion tiene con la persona mayor?...

Género Parentescolrelacion
© o 0
© 5 o - o s
re] 2o c 8 o o
°% | B3 o = = |9 o
w ] S N © > Sl ] £ ° [}
4 x o'm =5 = - o c c S @ o
) Q w 9o ?5 T s |5 o L K
< = 3 2E | 52 3 s |¢ | EE 0 25 @
[a) o 2 n O Q> = S 2 [T = E0| &
w = = w o [\ W7} = 4 =z T o wx| O
Mayor [ L] 22 10ey | 20 110 29

N
O
w
0|
S
O
[4)]
O
o))
O
~
o)
O
©
o

N
(]
w

Entrevistado/a |:||:| (25-26) 10 en | 20 |10 29 4] | s~

0
~
oo
0

Miembro3 | ][] 26.30) 10@) |20 WOe2 | 20 | 30 |40 |50 6O | 7 8] | o1
Miembro 4 |:||:| (33-34) 10@s | 20 O es) | 200 300 | 4O |50 | e 7O |8 | o0
Miembro 5 [ ] (37.35) 10@y | 20 MOw@e | 20 | 30 |40 |50 6O | 70 | 8O | 9O
Miembro 6 ([ ] 4742 10@ | 20 MO@e | 20 | 30 | 40 |50 6O | 70 |80 | 9O
Miembro7 N[ | yssey [10 @7 | 20 10w | 20 | 30 | 40 |s0| 60 | 70 |80 | o0
Miembro & | ][] s6.50) 106) | 20 OG22 | 20 | 30 |40 |50 | 6O | 70 | 8O | 9O
Miembro 9 |:||:| (53.54) 1065 | 20 11O 6 | 20 30 | 40 |50 ] e™ 70 | 8 | od
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AHORA VAMOS A HABLAR DEL ESTADO DE SALUD DE ESTA PERSONA

P.5. {Qué enfermedad o enfermedades le ha dicho el médico que padece? (ENT..Respuesta espontanea. No sugerir.
Multirrespuesta.)

Problemas de Huesos (artrosis, artritis, reuma...)............ 1 (79)
Problemas de vision
Problemas audicion
Problemas respiratorios
Problemas del corazon (circulatorios) ...
Diabetes (azUcar)...........cccccoeeviine.n.

Problemas de memoria............ccccooiiiiiiiiii
Hipertension (tensién alta) .............ccccooeviiii
Depresion, tristeza, angustia
Trastornos mentales, demencia
AlZNEIMET ...,
Parkinson ...
Problemas de insomnio (no dormir bien)
TUMOIES, CANCEN ...
DIigestiVas.........oooiiiiiii e
Afecciones en los 6rganos genitales y/o urinario ............. 7d
Oftras enfermedades.........c.oooveve oo 8]
NS/NC .o 9]

P.6. Por favor, digame para cada una de las actividades que le leo a continuacién si... no puede hacerlo y otra persona tiene
que hacerlo por el/ella., necesita ayuda para realizar la actividad o puede hacerlo sin ayuda, o no lo ha realizado nunca.

(80)

© ;3 — E
FICHA 3 Bo |25 2 | 80| 88| S 2
5213858 88| <88 s | &
o5 8852(23| o852 2o | 8
5 2e|228%|o"|28°| 22 | o
8 © 4 = P4
‘@
Z COMET ..o 1] 2] 3] 8[] o[ (s)
Y Vestirse/desvestirse .........c.ocovvovvoeeeeee 1 2 3 8] o[ (9
> Asearse/ Arreglarse ..............c.ccccccocveceeeeen.. 10 2] 3] 81 |9 (109
g Andar porla casa ..., 10 2] 3 8] o111
S Levantarse/Acostarse ..................c.cc.ccccoco.... 10 2] 3] 81 |9 (12
_ﬁ Bafiarse/ducharse ..........ccooovocveeieeieeee 10 2] 3 8] o113
2 Hacer compras .| 10 20 3] 4] 81 [9o[1(14
> Preparar comidas......................................... 1] 2] 3] 4] 8] o[ (15
& Hacer otras tareas domésticas...................... 1] 2] 3] 4] 8[| o[ (16)
§ Tomar medicacion (Control) .. | 10 2[] 3[] 4[] 8] |91
= Utilizar el teléfono.................... .. 110 2 3 8] o[ (18
<\( Salir a la calle/desplazarse porla calle .......... | 1 2 3 8] o[ (19)
= Utilizar el transporte publico.......................... 14 2 3] 81 |9 (20
% Administrar el dinero ................................. 10 2] 3] 4] 8[] o[ ] (21)
- Hacer gestiones ......... 1] 2[] 3] 4] 81 9122
ﬁ Iral médico......cccoven... 10 2] 3 8] o[ (23
L Abrocharse los zapatos.. .1 10 2 30 8] o[ (24
(NN
> Utilizar el retrete .....ocooovveeeeoeoeeeee 10 2 3] 8[] o[ (25
<C
j | ENTREVISTADOR/A: HACER P.7, P.8 Y P.9 C A LOS QUE NECESITAN AYUDA
2 P.7.¢ A qué edad comenzé a necesitar ayuda para realizar esas actividades? (Si no recuerda, que nos dé una edad
g aproximada)
3 DDD afios (26-27)
é ENTREVISTADOR: Precodificar la edad. Si el/la entrevistado/a no recuerda o no lo sabe con exactitud ¢;En cuél de los siguientes
g grupos de edad seria.? Leer los grupos establecidos para la precodificacién
'@ Edad: (28)
ek Menos de 60 ........c..cocceve.n... 1]
< Y S 2[ ]

2

~
o

~

o

'

~

N

(]

0 YMAS ..o 8|:|
0 NOSEDE ... 1] (29)
©  NO TECUBTAA .ot 2]




P.8 ¢Quién es la persona que en mayor medida le ayuda a realizar esa o esas tareas?

P.9. ¢ Hay mas personas que le ayudan? ;Quién es la segunda que le presta mas ayuda?

P.8 12 persona P.9 22 persona

(32-33 (34-35)
Nadie, necesita ayuda, pero no la tiene 1 [ Pasara P.10
Cényuge / pareja 2 [ 2 [
Hija 3 [ 3 O
Hijo 4 [ 4[]
Nuera 5 5 [
Yerno 6 [] 6 []
Nieto 7 [ 7 O
Nieta 8 [ 8 [
Otros familiares 9 [ 9 [
Vecinos/as, portero/a 101 10
Amigos/as 1101 110
Empleado/a de hogar 12[] 12[]
Empresa de Servicios Sociales Privada 13[] 13[]
Servicios sociales (trabajador/auxiliar) 14[] 14[]
Voluntario/a (Parroquia, Cruz Roja 15[] 15[ ]
Otra persona 16[_] 16[]
N. C. 17 17[]

A TODOS

P.10 A continuacién le voy a leer una serie de comportamientos que pueden tener las personas. ;Podria indicarme la

frecuencia con que le ocurren a ellella. : frecuentemente, a veces, casi nunca o nunca?

Frecuentemente | A veces Casi Nunca Ns/Nc
nunca
E::aontrarse desorientado/a cuando sale a pasear o en su propia 10 () 200 30] 4] o0J
Tener problemas para concentrarse 10 37 2] 3] 4] o]
Olvidar en qué dia de la semana esta 10 (38 2] 3 4] o]
Olvidarse de las cosas que hizo ayer 100 (39) 2[] 3] 4[] 9[]
Olvidarse donde puso sus objetos personales 10 (40) 2[] 3] 4[] 9[]
Perderse en algln lugar 100 41 2[] 3] 4[] 9[]
P.11. El estado civil de ellella es...
o Soltero/a ......ccoooiiiiiii 1|:| (42)
o Casado/a ..., 2|:|
o Viudo/a........... 3[] ¢Cuantos afios hace que enviudo? I:":' (43-44)
e Separado/a...........cccoeeeiiiiiiiiiiiiii 4|:|
o DIVOrciado/a .......cocooeeeeeeeeee 5[]
e Conviviendo enpareja..............cccu....... 6|:|
P.12- ;Ha ido a la escuela?
0 S e s 1] PasaraC7 (46)
0 N O e, 2[] Pasara C6
0 N C e, 3[] PasaraCé
P.13. ¢ Sabe leer? Y escribir? (Ent.. Hacer P.13 y pasar a.P.14)
(47) (48)
ESCRIBIR
. 10
L] 2D
. QD
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P.13.a. { Qué nivel estudios es el mas alto que tiene terminado?
1 Sin Estudios: Sabe leer y escribir pero fue
menos de 3 afiosa laescuela................cccooiiiiii 1] (49)

2. Primarios.: Hasta 11-12 afios
Antes del Bachiller Elemental (hasta ingreso)

1°a 6° de EGB
Educacion Primaria de la LOGSE ...........oooiiiiicceeeeeeeee e 2]
3. Educacion Secundaria de Primer Grado: 12 a 16 afios

Bachiller Elemental

72y 82 de EGB; 1°y 2° de BUP

1° a 4° de ESO

FPI, Maestria Industrial

Graduado Escolar, Certificado escolar.....................cccooo, 3]
4 . Educacién Secundaria de 22 Grado: 16 a 18 afios

Bachiller Superior

3°BUP y COU

FPIl'y FPIII

10y 29 de Bachillerato ..........ccoooooiouioieeeeeeeeee e 4]
5 . Estudios universitarios

Ciclo Medio: Diplomado, Carrera Técnica

Ciclo Superior: Licenciados

DOCHOTAAOS ... .ot 5[]

P.14. HABITAT

o MeNO0S A8 300 NAD. ....ooveeeeee e, 17 (50

o De301a2.000 hab. ...o.oovioooeieoeee e, 2]

o DE2.001@5.000 NAD. ..ooeoeoeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 3]
= e De5.001@10.000 hab. .....cooviiiiiiiiiieii e 4]
§ e« De 10.001 a 50.000 hab. ......
q>7 e De 50.001a200.000 hab. ......cccoooiiiiiiiiiiiece e 6]
g e De200.001 @ 500.000 hab. .........cccooviiiiiiiiii e 7]
g o CaPital A& PIOVINCIA ...v.v.ieieeveeeeeeeeeeeeeee et 8]
[%2}
©
S P.15 PROVINCIA |:||:| (51-52)
o
8 Alava......ocooooeoeee 1 Granada.......ccccoeveceeeeeee, 18 Palmas....ccccooeeeoeeeeeeeeeen, 35
)
i Albacete.......c.ccooooiieieiieee, 2 Guadalajara........cccccccoovee.n. 19 Pontevedra.........cccocoeveveeennn.. 36
§ Alicante...........ccooeiiiiiii 3 GUIpUZCOoa........cceevviiiiiiieean, 20 Salamanca..........cccccceiieiiiiinnn. 37
[«5)
§ Almeria ..o 4 Huelva.........ocoooooooiiiii 21 Santa Cruz de Tenerife ............ 38
1<ZE Avila....oo 5 HuesCa........ooooooiiiiiiiiiiii 22 Cantabria........ccccoooeiiiiii 39
<<
5 Badajoz.............ccoeeiei, 6 Jaén.........iiiii 23 SegoVvia.......ccooviiiiiieeee 40
L
Z Baleares...........cccoooeiiiiiii 7 Ledn ... 24 Sevilla........oooooiiiii 41
E Barcelona............ccccooveiiii. 8 Lérida.......coooiiiiiiiiiii 25 SoMa....ccccoiiiiiiiii 42
L
<>c BUrgos ..o 9 LaRioja....ccccccoiiiiiii, 26 Tarragona.............ccccoeeeveennnnnn... 43
)
% CACEIES ..o 10 LUQO ..o 27 Teruel ....occcooviiiiiiiiiiiiie 44
i‘ Cadiz......oooooiiiiie 11 Madrid......oooooooiiiiiic 28 Toledo .....cccooovieiiiieee 45
)
8 Castellon...........o.ooocviiii, 12 Malaga......cccooooveeeiiii 29 Valencia...........cccccoeeeiiiiiiiiiiiiii 46
<
DD: Ciudad Real ... 13 MuUrcia.....ooooiiiiiiiiie 30 Valladolid...........ocoooiiiii a7
=
S Cordoba...............coi 14 Navarra.......................... 31 Vizecaya..........cooii 48
o
E La Corufia......cccooooviiiii 15 Orense......cccccoovviiiivicieaen. 32 Zamora ........ccccoeeeiiiiiiiieee 49
5 CUBNCA ... 16 Asturias ...........cccoeevviiinnn. 33 Zaragoza ...........ccccceeviiiiiinannn. 50

272 GeroNa......cooovuiiiieeiieeeeee 17 Palencia..........coccooviiiiiiii, 34

MUNICIPIO DDDD (53-55)




CUMPLIMENTAR POR EL ENTREVISTADOR/A
P.16. ¢ En qué piso vive?
* Vivienda baja/ unifamiliar.............................. 10 63 - Pasar a datos entrevistador
¢ Edificio (bloque pisos)pero en un piso bajo .2|:|9 Pasar a datos entrevistador
* Edificio (bloque de pisos), pero no un bajo... 3] ;En qué planta o piso? DD% Pasara C17 y c18 (64-65)

P.17¢Tiene ascensor?

o SH 1] (66)
. N O L 2]

P.18 ¢ Las escaleras estan en buenas condiciones? P.19 ;son faciles de subir?

P.18 P.19

o S 1] (e7) 10 (68)

o NO . 2 2
NOMBRE DE LA PERSONA ENTREVISTADA: []
DIRECCION: []
TELEFONO: []
HORA ENTREVISTA: DIA ENTREV: [_][ ] (69-70) MES ENTREV.: [ ][ ] (71-72)
NOMBRE DEL ENTREVISTADOR: LI a7s)

Realizado de acuerdo con las normas del cédigo de conducta ESOMAR vy las indicaciones del Briefing

Firmado (EL ENTREVISTADOR):

ANEXO: FICHA TECNICA Y CUESTIONARIO
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Fecha: Junio 2004

EMER studio n°:
m\/ CONDICIONES DE VIDA  versioncs

ClLuchana, 23, 6° 2004 Técnico:
26010~ MADRID ( ) Cuestionario n° (JCC(1-5)

Tel.: 34-91 591 99 40

Fax: 34-91 44535 13
CUESTIONARIO PRINCIPAL

CONTESTAN PERSONALMENTE

Para empezar nos gustaria hablar de_esta casa en la que vive...
P.1. ¢Vive Vd. aqui permanentemente o de forma temporal?:

Permanente 1] > Pasar a P5 (8)
e Temporal 2[] > Pasa a P2.
Otras Respuestas (especificar)

O e DD% Pasa a P2. (9-10)

I A LOS QUE VIVEN EN ESTE HOGAR TEMPORALMENTE. Céd. 2 en P.1.
P.2. ; Habitualmente Vd. vive... (ENT.: Leer respuesta) (11)
® Ensupropiacasa........ccccccoeeuriiiieeeniiinnnns 10 - Pasar a P3
* Encasadeunhijo/hija..........cccccoeeeiiiiiinnnn. 2[] - Pasar a P4
* Por temporadas en diferentes casas
de hijos/hijas o familiares. ...............cccccoeveeenee.. 3[] = Pasara P4
* Enunaresidencia. ........c.c.ccoooovviiiiiieiiiiienn. 4[] > Pasara P4

* Otras Respuestas (especificar)

e DD% Pasar a P4 (12-13)

P.3 ¢Viven con Vd. otras personas?

...10 > Pasara P3.A...... (14)
@ N e e 2[C] > Pasara P4

|—> P.3.a. (ENT.: Sélo a los que no viven solos céd.1 en P3)

¢Qué lazos de unién tiene con las personas qué viven con Vd. en su casa (Multirrespuesta).

e Esposo/a o compafiero/a....................... 10 (19
e Padres/Suegros................. .20
e HijoHija............ 230
e Nuera/Yerno...... .40
e Nieto/Nieta............ .51
e Hermano/Hermana ...ed
. e Otros familiares ........... L7
e Empleado de Hogar..... ...8d
o Otras Personas............ccooeoveeeeeeeeeeeinn, o]

P.4. ; Cual el principal motivo por el que vive aqui temporalmente? (ENT.. Respuesta espontanea. No sugerir)

Esta de visita o para pasar el verano ....................cccceeevvvnee.... 10  (16)
Para ayudar a un Hijo/a (nietos, convalecencia,...)........ 2[]
Para ayudar a un familiar (enfermedad, convalecencia) .......... 3]
Porque tengo que hacer una visita al médico o pruebas.......... 4]

Convalecencia propia (enfermedad ocasional, operacion,...).. 5[]
Condiciones de la casa (por calefaccion invierno, calor,...).... 6]
Por su estado de salud................ccccooiiiiiiiiii

Porque no le gusta estar solo/sola
Porque mis familiares no quieren que esté solo/sola ............... o]
Por otra razén, ¢cual?

....................................................................................................... |:||:| (17-18)

LA ESTRUCTURA SOCIAL DE LA VEJEZ EN ESPANA / Nuevas y viejas formas de envejecer
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A TODOS

P.5. Namero de personas en el hogar (incluyendo al entrevistado) 111 (19-20)

ENTREVISTADOR: El entrevistado describe su hogar miembro a miembro siempre que el tamafio de hogar sea mayor que
uno. Comprobar que los miembros de los que ha estado hablando en el cuestionario estan aqui incluidos con las mismas
caracteristicas

P.6.Digame la edad y el sexo de cada uno de los miembros que viven en este hogar. SIN INCLUIRSE USTED.

Incluido el servicio doméstico.

P.7. Digame por favor la relacion de convivencia que tienen con Vd.

Empezaremos por el mas mayor, esta persona es su.... (leer las relaciones de parentesco/relacion que aparecen en las

columnas de la tabla). Sigamos con el siguiente miembro de mas edad. ¢ Esta persona es su ....?

Género Parentescolrelacion
© o 8
=2 > om

] 2 = 88 | &3 T 2 |z | £8 5 |82 6

Miembro 1\ ][ | o105 |10y | 20 |10 e | 20 | 30 | 40 (50| 6O | 70 | 80 | o
Miembro 2 [ ][] (5. 6) 1Oen | 20 1Oes | 20 3O | 40 | 50| e 70 |8 | e
Miembro 3 [T 11" ] 19.50) 10ey | 20 Oe2 | 20 3O | 40 | 50| e 70 |8 | e
Miembro 4 I 11 | 355 |10 | 20 [10@e | 20 | 30 | 40 (50| 6O | 70 | 80 | o
Miembro 5 DI:‘ (37-38) 10@ey | 20 11O @) | 20 30 | 40 | 50| s 70 |8 | e
Miembro 6 I [ | 414 |10w9 | 20 |10ws | 20 | 30 | 40 |50 60 | 70 |80 | o0
Miembro 7 DD (45-46) Q@ | 20 110Ow@e | 20 30 | 40 | 50| e 70 |8 | 9O
Miembro 8 [ ][] 49.50) 106y | 20 1Oe2 | 20 3O | 40 | 50| e 70 |8 | e
Miembro 9 I 11" ] s5.54) 1065 | 20 |1Oe6s | 20 3O | 40 | 50| s 70 |8 | e

P7a. (A los que viven solos ) ¢ Cual es el motivo principal por el que vive sélo/a ¢ (Respuesta espontanea. No sugerir)

o Porque lo Prefilere.........ocooiiiooeeee e 10 (57-58)
o POrqQUE enVIUAO ......oviiiieeee e 2
e Porque los hijos o familiares prefieren que cada uno viva en su casa 3[]
e Porque sus hijos se han independizado.................cccccccooeeee. 4]
e Porque no tiene hijos o familiares .....................ccoeeeiii 5[]

e Por otra razén, ¢cuéal? I:“:'

ANEXO: FICHA TECNICA Y CUESTIONARIO
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Ahora vamos a hablar de las caracteristicas y del equipamiento que tiene esta
vivienda, ENT. Si su estancia en esta vivienda es temporal y los motivos en P4 son del
1 a 5, preguntar por la casa en la que reside habitualmente.

P8. A continuacion le voy a leer una serie de aspectos de la casa y del edificio en donde vive. Para cada uno de
ellos, digame en qué grado esta Vd. satisfecho/a con ellos: muy satisfecho, bastante, poco o nada satisfecho

Muy Bastante Regular Poco Nada Ns/
Satisfecho Nc
(No leer) Satisfecho
El tamafio (demasiado grande o 10 (59) 2] 3] 4[] 5[] o]
pequefia)
La temperatura (frio, Calor, humedad) 1 (60) 2] 30 4[] 501 o]
Los ruidos del exterior (trafico,
empresas, ...) o interior (vecinos, 10 (67) 20 3 4[] 501 o]
locales,..)
El estado de conservacion de la vivienda 1 (62) 2] 3] 4] 501 o1
El estado de conservacion del edificio 10 (63) 20 3 4[] 501 o]
La anchura y pasillos de las puertas 10 (69 20 3] 4] 501 o]
Las escaleras 10 (65) 20 3 4[] 501 o]
La luz natural 11 (e6) 2] 3] 4] 5[] o]
P.9. ¢ Considera Vd. que esta casa esta adaptada a sus necesidades o necesita algun tipo de arreglo?
O S 1] (69)
o No, necesita arreglos y se van a hacer................... 2]
« No, necesita arreglos, pero no puedo realizarlos 3
o NOSEDE ..o o]

Ficha 05 (6-7) |

P.10 A continuacion voy a leerle una serie de equipamientos de los hogares, digame por favor cuales tiene esta
vivienda.. (ENT.: Hacer para la misma vivienda que en P8 y siguientes)

P.11. (Para cada Equipamiento que tiene y esta preparado para cumplimentar) ¢El estado en que se encuentra .... (leer
equipamiento) es adecuado o no para sus necesidades?

b}
3,
[«5}
>
<
(<5}
[«5]
©
(72}
@
E
L
(%2}
.5,
2
>
>
3 P10 P11
% Tiene Adecuado
>
z si No Si NO
<
=z Cuarto de bafio / aseo 1 s 2[] 1] (29) 2]
o
a Ducha 1@ 2 1 (29) 20
=
. Lavadora 1 (10 2]
L
E Frigorifico 1 2]
<
o Congelador (independiente o no) 1 (12) 2]
a
= Microondas 1 (13) 2]
§ Lavavajillas 1] (19) 2]
< Calefaccion (no estufas de butano, braseros ,
% ni placas eléctricas sueltas) 1I:| (15) 20 1I:| (25) 20
2
S Estufas, placas elécticas y braseros 1 (16) 20 1] (26) 2[1]
[a e
& Televisor a7 2[]
<
= Teléfono fijo 1] (18) 20
276 Teléfono movil (para Vd.) 1] (19) 2[]
Coche 1] (20 2]
Ordenador 1 21 2]
Conexion a internet 1 (22) 2[]




Ficha 06 (6-7) |

P.12. En relacion al entorno donde vive (su barrio, su pueblo), por favor, digame cuales son para Vd. los problemas
mas importantes. (ENT.. Respuesta espontanea no sugerir. Insistir. Multirrespuesta) ¢Alguno mas?

13 Mencidén Resto Menciones
Trafico denso, falta aparcamientos, coches invadiendo aceras y pasos de cebra 1 (8) 1 (12)
Compraventa y consumo de drogas 2[] 2[]
Mendicidad 3] 3]
Inseguridad (atracos en la calle, robos en viviendas, pandillas, falta vigilancia, 4] 4]
pintadas)
El estado de las aceras, escaleras, pasos de peatones, semaforos 5] 5]
Paro, pobreza, pensiones bajas 6] 6]
Elevado nivel de ruidos y contaminacion, obras 74 7
Suciedad (basura, excrementos de animales, ratas, ...) 8] s
lluminacion, pavimento y sefializaciéon inadecuados o] o]
Escasez de transporte publico (mal comunicado) 0[] (9) o[ (13
Escasez de zonas verdes (mal cuidadas, mal podadas, ...) 1] 1]
Escasez de tiendas y comercios de barrio 2] 2]
Es_casez de servicios_ c_ie salud, u otros servicios sociales (deportivos, educativos, 3] 3]
ocio, culturales, servicios para mayores)
Baja qalidad de la construccién, casas viejas, chabolas, solares vacios, calles sin 4] 4]
urbanizar, ...
08 (BSPEOTIORI) v (T orn | T 41
Otros (especificar): ........................... .............................. DD (16-17)
Ninguno 5] 5]
Ns/Nc 6] 6]
P13. Ademas de su vivienda habitual, ¢ tiene otra vivienda?

0 ST e, 1] (20) ¢ Cuantas? I:' (21)

o NO 2]

o NOCONESta ..o, o]

Ahora vamos a hablar sobre las actividades que Vd. realiza

P14. A continuacion le voy a leer una serie de actividades, por favor digame para cada una de ellas con qué frecuencia las
realizé durante la ultima semana. (ENT.: Leer categoria de respuestas)

P14a. Y estas que me ha dicho que no ha realizado durante la Gltima semana las ha realizado en alguna ocasién durante
EL ULTIMO ANO. (ENT.: Leer las actividades que en P14 ha dicho que no ha realizado)

P14b. Y de las actividades que NO HA REALIZADO EN EL ULTIMO ANO ¢Cuales le gustaria hacer? , digame las tres que
prefiere (ENT.: Leer las actividades que en P14A ha dicho que no ha realizado)

ANEXO: FICHA TECNICA Y CUESTIONARIO

P14
Casi Alguna ~ P14a P14b
Todos todos vez ala No lo Ultimo afio
los dias los dias semana hizo Ns/Nc

Leer 1] (22) 2] 3] 4] o[] 10 46) | 101 (49)
Oir la radio 1] (23) 2] 3] 4] o] 2] 2]
Verla TV 101 (24) 201 301 4[] ol1 | 3] 301
Ir al bar, cafeteria 1] (25) 2[] 3] 47 9] 4] 47
Ir al parque, pasear 1] (26) 2[] 3] 4] 9] 5[] 5[]
Ir de compras (no la compra diaria) 1] (27) 2[] 3] 4] 9] 6[ ] 6L ]
Hacer la compra diaria 1] (28) 2[] 3] 4] 9] 7] 7]
Coser, hacer punto 1] (29) 2[] 3] 4] 9] 8] 8[|
Hacer manualidades, bricolaje 1] (30) 201 3] 4] o[] o[] o[]
Cuidar un pequefio huerto o jardin 1] (31) 2] 3] 4] o] 0[] (47) | 0[] (50
Asistir a espectaculos 1] (32) 2] 3] 4] o] 1] 1]
Acudir a un Club o sociedad recreativa 11 (33) 2] 3] 4] o] 2] 2]
,rl\;;l;/céi:easun centro social 0 asociacion de 10 (39 20 3] 4] o] 3] 3]
Hacer algin deporte 1] (35) 2[] 3] 4] 9] 4] 4]
Estar con nifios o con jovenes 1] (36) 2[] 3] 4] 9] 5[] 5[]
Estar con personas de su edad 1] (37) 2[] 3] 4] 9] 6[ ] 6L ]
Reunirse con amigos 1] (38) 2[] 3] 4] 9] 7] 7]
Ver a familiares que viven en otro domicilio 101 (39) 2[] 3] 4] o] 8] 8[|
Ir a la iglesia o parroquia 101 (41) 2] 3] 4] o[] o148 | o] (57
Bailar 1] (42) 2] 3] 4] o] 1 1
Asistir a clases 1] (43) 2] 3] 4] o] 2] 2]
Dar clases, ensefiar a otros 1] (44) 2] 3] 4] o] 301 3]
Actividades de voluntariado social 1] (45) 2] 3] 4] 9] 4] 4]

10
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P.15. Durante los ultimos arnios ¢ ha iniciado alguna actividad nueva que no realizase anteriormente?

...1[] Pasar a P15a (54)
2[] Pasar a P16

P.15a. ¢Cual o cuales? (ENT.. Respuesta espontanea. No sugerir. Multirrespuesta)

Turismo (vacaciones, termalismo,..) ...........ccccooeviiiiiiiieeei, 10 (55

Cursos de manualidades..................ccoooiiiiiiiiii

L]

e Hacer deporte o ejercicio fisico

e Hacer amigos o salir con amigos ..........cccccoooviiieiiiieiiiiieee

e Participar en UN NEJOCIO.......ccvvviviiiiiiiiicece e

e Participar en actividades culturales....

e Cultivar un huerto, unjardin.............ccccoooviiiiiiiieiee

e Participar en alguna asocCiacion..................cccceeeeiiiieiiiee

e Actividades de apoyo no remuneradas a personas conocidas 9[]
e Colaborar en actividades de voluntariado social ..................... o1 (s6)
e Colaborar en actividades de mi iglesia/parroquia..................... 10
e Realizar algun trabajo de vez en cuando (chapuzas, etc.) ...... 2[]
e CUrsos de fOrmMacion ........oooveeeeee oo 3
L]

Otras, especificar

LIL] s
I
|:||:| (61-62)
|:||:| (63-64)

P.16. En qué grado esta Vd. interesado/a en realizar algin curso o actividades formativas (ENT.: Leer respuesta)

MUCRO e Pasar a P16a (70)
Bastante ... Pasar a P16a
Regular (No leer) Pasara P.17

P OGO Pasara P.17
NAAA. ..o Pasara P.17
Pasara P.17

P.16a. ¢ En qué formacion esta Vd. interesado/a principalmente (ENT.: Leer Respuestas. Insistir) ¢Alguno mas?

14 (71)

e Leery/o escribir
e Idiomas............... 2[]
e Informatica 30
o Formacion artistica (artes plasticas, interpretativas, musica)... 4[]
e Educacion Primaria ..............ccoooiiiiiiiiii e
e Estudios medios (bachillerato)
e Estudios de Formaciéon Profesional (electricidad, fontaneria..) 7[]
e Programas Universitarios de Mayores ...................cccccceee. 8]
. e Programas Universitarios ..................cccooeeeiiiiiiiie o[]
e Otfras, especificar
....................................................................................................... |:||:| (72-73)
....................................................................................................... |:||:| (74-75)
0 N C o]
P.17. ¢ Conoce Vd. los programas Universitarios de Mayores?
O ST 1] Pasara P.17.a (76)
NO L 2[] Pasara P.18
NG oo 9] Pasara P.18

P.17a. En caso de participar en un Programa Universitario de Mayores ¢ cual es la materia en la que estaria mas
interesado/a? ¢y en segundo lugar? (Ent. LEER RESPUESTAS)

LA ESTRUCTURA SOCIAL DE LA VEJEZ EN ESPANA / Nuevas y viejas formas de envejecer

e Humanidades (Arte, Historia, Literatura)...............cccccocooiiiiiii 10 (77)
e Ciencias (Biologia, Naturaleza, Fisica) ..................ccoovciii. .20
e Ciencias Sociales (economia, derecho, sociologia, psicologia, .. .30
©  INFOTMALICA oo 40
e Otras (NO LEER) .51
0 N SADE . oeoeo e ee 9]
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Cambiemos de tema, hablemos de sus relaciones con familiares y amigos

Ficha 07 (6-7)

P.18. Nos gustaria saber donde viven sus familiares, los que no viven con Vd. . (ENT.: Leer respuestas. Multirrespuesta)

Sus ... (leer parentesco) viven en....

=  Cerca, en el mismo barrio o pueblo.

= Enla misma ciudad o pueblo, pero lejos de su casa
=  En otra ciudad o pueblo
L]

En otro pais
o ©

Do © ° © K2 .8 . . S
sts | 828, 23 g 5% | £%
.0 Q E © o [0} o = 7 O c

© ) Eol=Rr © 3 = © = o
© 23 & S8 -—= 5 a 53 - o o o o o
8 g Q s 59 Z o 5 = zZ 2 Z
Hijo/hija 21 (8) 3] 4[] 5[] 6] 70] o[
Hermano/hermana 21 (9) 3[] 4[] 5[] 6[ ] 7] o[
Nietos mayores de 20 afios | 2[] (10) 3] 4] 5[] 6] 7L o]
Nietos menores de 20 afios | 2[ ] (77) 3[] 4[] 5[] 6[ ] 7] 9L
Cufadas/cufiados 200 (12) 3] 4] 5[] 607 7] 9]
Padres 20 (13 30 4[] 50 6] 7L oL ]
Suegros 2[1 (14) 3[] 4] 5[] 6[] 7[] o[ ]
Otros familiares 2[] (15) 3[] 4[] 5[] 6[] 70 9L

P.19. A lo largo de la semana con qué frecuencia ve a algun familiar: todos o casi todos los dias, 1 6 2 veces por semana, 1

6 dos veces al mes o con menor frecuencia

P.19a. Y a algun amigo/amiga: todos o casi todos los dias, 1 6 2 veces por semana, 1 6 dos veces al mes o con menor

frecuencia.

P.19 P.19.a
Familiares Amigos

Todos o casi todos los dias (1 (24) (25)

1 6 dos veces por semana

16 2 veces al mes

Con menor frecuencia

No tiene (No leer)

OADIWINI=
e
OIADIWIN[=
A

Nc

P.20. A lo largo de la semana con qué frecuencia habla por teléfono con algun familiar: todos o casi todos los dias, 1 6 2

veces por semana, 16 2 veces al mes o con menor frecuencia
P.20.a. (ENT. Si no tiene teléfono no preguntar) Y con algun amigo/amiga: todos o casi todos los dias, 1 6 2 veces por
semana, 1 6 dos veces al mes o con menor frecuencia

P.20 P.20.a
Familiares Amigos

NO TIENE TELEFONO 11 (2e) 10 27)

Todos o casi todos los dias

1 6 dos veces por semana

16 2veces al mes

Con menor frecuencia

No tiene (No leer)

OIAIDIW|IN[=

OIAIBD|IWIN|=

Nc

P.21.- (ENT.. SOLO A LOS QUE TIENEN NIETOS VER P18.). ¢En alguna ocasién ha ayudado a alguno de sus hijos/hijas en

el cuidado cotidiano de sus nietos/as pequerios, mientras sus padres trabajaban? (Leer respuestas)

* Si, anteriormente.............cocooieiiiiieiee 100 (28)
* Si, enla actualidad 2]
® N e 30
* No procede (no tiene nietos) ........................ 4
* No contesta (NOLEER) ........coccoovvoieiien.. o]

12
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P.22. Durante los ultimos tres meses, sin tratarse de empleo remunerado, ¢ ha prestado Vd. ayuda a alguna persona ajena
a su hogar (amigos, vecinos, familiares que no viven con Vd. ...) en las siguientes actividades? Independientemente de
que la ayuda sea gratis o pagada.

Si No Ns/NC
Preparacién de comidas o reposteria, para consumir fuera de su casa 11 2] o[ (38)
Confeccién y cuidados de prendas de vestir y del hogar 14 2 o] (39)
Construccion y renovacion de la casa (pintar, colocar suelos, reparacion de
instalaciones,...) gu 20 oL (49)
Compras de comida, bebidas y articulos de limpieza 14 20 o] (41)
Gestiones del hogar y servicios (gestiones de banco, hacienda, envio o recogida de
paquetes) 10 20 o] (42)
Mantenimiento y reparacion de vehiculo (realizados fisicamente o las gestiones de taller) 1] 2] o[ (43)
Cuidados a adultos (cuidados personales a adultos discapacitados, enfermos o ancianos;
acompafiamiento gestiones o médico,...) g 20 oL (44)

P.23. A continuacion le voy a leer una serie de frases, por favor, digame en qué grado esta Vd. de acuerdo con cada una de
ellas: muy de acuerdo, bastante , poco o nada de acuerdo.

Regular (Ni
Bastante de acuerdo
Muy de de nien Poco de Nada de Ns/NC
acuerdo acuerdo acuerdo
Acuerdo | desacuerdo)
(NO LEER)
En los Ultimos afios he recuperado el contacto con
mis amigos/amigas 100 49 2] 30 4L S oL
Mi circulo de amigos es el de toda la vida 10 (4s) 2] 3 4] 5] o]
No tengo amigos, sélo conocidos 10 47) 2] 3] 4] 5[] o[]
Ahora tengo mas amigos que antes 1 (48) 2] 3 4] 5] o]
En los Ultimos afios, tengo nuevos amigos 10 (49) 2] 3 4 5] o]
Tengo amigos/amigas de confianza o intimos 1 (50) 2] 3 4] 5] o]
Ahora tengo menos amigos que antes 10 (57) 2 31 4] 51 o]

Ahora me gustaria conocer su interés por algunos temas y algunas de sus opiniones

P.24. Diariamente recibimos gran cantidad de noticias sobre temas muy variados. Por favor, querria que me dijera, para
cada uno de los temas que le voy a leer, si le interesan a Vd. mucho, bastante, poco o nada.

LA ESTRUCTURA SOCIAL DE LA VEJEZ EN ESPANA / Nuevas y viejas formas de envejecer

Mucho Bastante Regular Poco Nada Ns/Ne
(no leer) (No Leer)
Cocina 1] (52) 2[] 3[] 4[] 5[] o[]
Belleza 1] (53) 2[] 3[] 4[] 5[] o[]
Deportes 1] (54) 2] 3] 4] 5[] o[ ]
De sociedad, de los famosos 1] (55) 2] 3] 4] 5[] o]
Econémicos y laborales 1] (56) 2] 3] 4] 5[] o]
Politica 10 (57) 2[] 3[] 4[] 5[] o[ ]
Naturaleza, ecologia 1] (58) 2] 3L 4] 5[] o]
Salud 101 (59) 2] 30 4L 5[] oL
Avances cientificos y tecnolégicos 1] (60) 2[] 3] 4[] 5[] o[]
Arte: literatura, pintura, misica, teatro, cine.. 1] (67) 2] 3] 4] 5[] O[]
Sucesos 1] (62) 2] 3] 4] 5[] o]
280 P.25 Se considera Vd. una persona que se preocupa mucho, bastante, poco o nada por su aspecto fisico

O MUCKO Lo, (63)

e Bastante

e Regular (ni mucho ni poco (NO LEER)

e Poco

e Nada

e Ns/Nc
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P.26. ¢ Le gusta arreglarse aunque no haya un motivo especial para ello?

& S 10 (64)
0 N O e 2
0 NSINC e o[

P.27. ¢ Cual es su opinion acerca de que hombres y mujeres, digamos de su misma edad y que no estén casados,
mantengan relaciones intimas? Le parece:

o Bien. ... 10 (65)
o Mal ... 2
e Me daigual (NO LEER)............. 30
o NS/NC ..o o]

P.28. ;Considera Vd. que una persona con 65 6 mas arios deberia trabajar? (ENT.: Leer respuestas)

e Si, silo desea 1 (66)

o NO....ooooveiiiiin, 2]

0 NS/ C oo 9]
P.29.- En relacién con el trabajo, Vd. ... (ENT.: Leer Respuestas)

o Actualmente Trabaja ........c.ccoooiiiiiie oo 10 (67)

o Esta buscando trabajo, estd en parado/a..............ccccoiiiiiiiiiiii 2]

e No trabajo ni busco empleo, pero si me gustaria trabajar............................... 3]

o Esta jubilado/a, pero ha trabajado siempre

e Ha trabajado en alguna 0Casion...........coooiiiiiiiiiiiii e

e Nunca ha trabajado fuerade casa ..................cooooeiii e

0 N

P.30. A continuacion le voy a leer algunas frases que recogen las opiniones de algunas personas sobre la jubilacién. Por

favor, digame para cada una de ellas en qué grado esta Vd. de acuerdo con ellas: Muy de acuerdo, Bastante, Poco o nada

de acuerdo.

Regular (ni
Bastante de acuerdo NO
acuerdo | , 9 men | CClerdo | acuerde | PROCEDE | NenC
Acuerdo | desacuerdo) (NO LEER)
(NO LEER)
La jubilacion es una fase mas de la vida y 107 (69 200 30] 4] 5] oC]
como todas tiene sus ventajas (69)
En el fondo los jubilados son ciudadanos
de segunda categoria 170 20 30 AL 5L oL
La jubilacién es un merecido descanso 10 (71) 2] 3] 4] 5] o[
Cuando te jubilas cuesta adaptarse a la
nueva vida D2 2] 30 4[] S0 o]
Los hombres llevan muy mal la jubilacion | 1] (73) 2 31 4] 5[] o]
Estaba deseando jubilarme 1 (74) 2] 31 4] 501 8] o]
J_Ii?)ti?absaedeseando que mi pareja se 10 75 200 30] 4] 5] 8] of]

Cambiemos de tema. Hablemos de su estado de salud
P.31. Actualmente, ¢ como calificaria Vd. su propio estado de salud? (ENT.: Leer respuestas)
(76)

VEBI0 .o 4]

i (77)
L]
L]
L]
L]
L]
L]
P.33 ¢ Padece Vd. alguna enfermedad que requiera atencion médica?
© S, 1[J>Pasar a P34 (78)
@ NO s 2[]>Pasar a P35
0 NS/N . oo, 9[]>Pasar a P35
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P34. ;Qué enfermedad o enfermedades le ha dicho el médico que padece Vd.? (ENT.:Respuesta espontanea. No sugerir.
Multirrespuesta.)

Problemas de Huesos (artrosis, artritis, reuma...)............ 1 (79)
Problemas de vision R
Problemas audicion...............ccooooeeiiiii
Problemas respiratorios .................ccccooviiiiiiii
Problemas del corazén (circulatorios) ...
Diabetes (azUCar)...........cooiiiiiiiieeee e
Problemas de memoria .............ccccoiiiiiiii
Hipertension (tensién alta) ...
Depresion, tristeza, angustia..................ccccoooeiiiiiinl
Trastornos mentales, demencia
Alzheimer
Parkinson
Problemas de insomnio (no dormir bien)
TUumMOres, CANCEN .....ccceeeeeieeiieiceee
DIgestivas........coooiii e
Afecciones en los 6rganos genitales y/o urinario ............. 70
Otras enfermedades.........c.oooveoe oo 8]
NS/NC . o[ Ficha 08 (6-7)

(80)

P35. Por favor, digame para cada una de las actividades que le leo a continuacion si... no puede hacerlo y otra persona tiene
que hacerlo por Vd., necesita ayuda para realizar la actividad o puede hacerlo sin ayuda, o no lo ha realizado nunca.

) s S oo S © O o o *E

g g = g — @®© 3 © C O © ow 0]

23| 8o82| 88| 82| gu £

ag|lgs=s2(283| 53| on 8

2<|2288|s°|20°| 22 o
§ © zZ = z
§ comer oo 10 207 30 ERIERID)
5 Vestirse/desvestirse .........c.ooovvvevoeeeeeeeenn 1 2 3 81 |9
K Asearse/ Arreglarse ... 10 2 3] 81 |9 (109
P Andar porla casa ..o, 10 2 3 81 |9 (11)
S Levantarse/Acostarse ...........ccooevveveeeeenen., 10 2] 3 81 |9 (12
E Bafiarse/ducharse ..........ccooocvoevveeieeee . 10 2] 3 81 |9 (13
KR Hacer compras L1 2[ | 3 4] | 8[| 9 | (14)
2 Preparar comidas...............c..ccocoeeeeeeenennn.. 1] 2] 3] 4] 8[| o] (15)
i Hacer otras tareas domeésticas...................... 1: 2: 3: 4: 8: 9: (16)
S Tomar medicacion (Control) 1L 2L 1 3L 4 | 8| | 9 |(17)
S Utilizar el teléfono.................... . 1d 2] 3] 81 |9 (18
E Salir a la calle/desplazarse porla calle .......... | 1] 2] 3 81 |9 (19)
= Utilizar el transporte pablico ........................... 10 2] 3] 81 |9 (20
< Administrar el dinero .....................ccccccoo......... 1: 2: 3: 4: 8: 9: (21)
»n Hacer gestiones ......... 10 211 3L L 9 | (22)
= Iral médico.......coovven... 1 2 3 o] (23
N Abrocharse los zapatos.. 110 2 3 81 |9 (24
o Utilizar el retrete .......ooovooeoeeoeeeeeee . 10 2 3 81 |9 (25
; | ENTREVISTADOR/A: HACER P35A, P35B Y P36 A LOS QUE NECESITAN AYUDA
A P.36.; A qué edad comenzé a necesitar ayuda para realizar esas actividades? (Si no recuerda, que nos dé una edad
il aproximada)
ot DDD afios (26-27)
2 ENTREVISTADOR: Precodificar la edad. Si el/la entrevistado/a no recuerda o no lo sabe con exactitud ¢;En cual de los siguientes
% grupos de edad seria? Leer los grupos establecidos para la precodificacion
=
é Edad:
E 65 -69
< 70-74

2

oo
N
@©
o
'
©
S
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ENT.. SOLO PARA LOS QUE NECESITAN AYUDA PARA AL MENOS UNA DE ESAS TAREAS. LOS QUE NO NECESITAN

AYUDA PASAR A P37

P.36.a.b {Quién es la persona que en mayor medida le ayuda a realizar esa o esas tareas?

P.36.b. { Hay mas personas que le ayudan? ;Quién es la segunda que le presta mas ayuda?

P35b 12 persona P35c 22 persona

(32-33 (34-35)
Nadie, necesita ayuda, pero no la tiene 1 [ Pasar a P37
Cényuge / pareja 2 [ 2 [
Hija 3 O 3 0
Hijo 4 1 4 [
Nuera 5 [ 50
Yerno 6 [ 6 []
Nieto 7 [ 7 [
Nieta 8 [] 8 [
Otros familiares 9 [] 9 [
Vecinos/as, portero/a 10[] 10[]
Amigos/as 11 11]
Empleado/a de hogar 12[] 12[]
Empresa de Servicios Sociales Privada 13[] 13[]
Servicios sociales (trabajador/auxiliar) 14[] 14[]
Voluntario/a (Parroquia, Cruz Roja 15[] 15[]
Otra persona 16[] 16[]
N. C. 1701 17
P.36.c. ¢Vd. Diria que la ayuda que recibe ...(Leer respuestas)

Satisface todas sus necesidades .............cooooiiiiiiii i (36)

Se siente satisfecho aunque necesitaria mas ayuda ................c...coeeveeeenn..
No cubre muchas de las necesidades que tiene...................ccccoeeieii,
Es muy insuficiente
NS/NC ..o

A TODOS

P37. En comparaciéon con las generaciones anteriores, ¢cree Vd. que los hijos, en general, atienden hoy a sus padres

mayores (ENTREVISTADOR: REAPUESTA UNICA. Leer una a una las opciones de respuesta)

Mejor que antes (37)
lgual ............ce
Peor que antes
Las circunstancias han cambiado mucho

y no se puede comparar (NO LEER) .........cc..ccccceveiven... 4]

0 NS/N C oo o]

P37a. En su opinion, Las Administraciones Publicas deberian....
e Hacerse cargo de todo o casi todo el cuidado, mediante servicios de atencion en el domicilio,

Centros de dia Y reSIdENCIAS ........c.uiei oo 10
e La Administracion Publica deberia ser el principal responsable de la atencion,

aunque la familia también debe participar del cuidado...............ocooiiiii 2
e Aunque las familias estén a cargo de los cuidados, la administracion publica deberia participar,

MEediante rECUISOS A@ @POYO .. ..uueeiiie et 3]
e Son las familias quienes deben estar a cargo de todo o casi todo el cuidado ........................cc 4]
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Ahora me gustaria conocer algo sobre su estado de animo

P38. A continuacién le voy a leer una serie de estados de animo, digame con qué frecuencia Vd. se ha sentido asi
altimamente: a menudo, algunas veces, rara vez, nunca

A menudo Algunas Rara vez Nunca Ns/Nc
veces
Feliz 10 @9 20 30 4 o]
llusionado/da con ganas de hacer cosas 10 (40 2[] 3] 4] o]
Deprimido/da 10 41 2[] 3] 4] o]
Alegre 10 «2 2] 30 4] o]
Triste 10 @3 20 30 4] o]
Solo/sola 10 @9 20 30 4 o]
Aburrido/a 100 49 2[] 3] 4] o]
Intranquilo/a o nervioso/a 10 (48 2[] 3] 4] o]
Sentirse il 10 @7 2] 3] 4] 9]

LA ESTRUCTURA SOCIAL DE LA VEJEZ EN ESPANA / Nuevas y viejas formas de envejecer

3

P38a. (ENT.: sélo a los que se sienten solos/solas alguna vez o a menudo. Céd. 1,2 6 3 en p38) ¢ En qué ocasiones se siente
Vd. mas solo? (Respuesta espontanea. No sugetrir)

Todo el dia/entodo Momento ... 10 (48)

L]

0 PO @anNOChe ..o

o LoSfiNES de SeMaNa.......ccooiiiniiiiiic e

e Cuando esta enfermo/a...

e EN 0Casiones eSPEeCialeS...........cooouiiiiiiiiiiii e

e Otfras, especificar
(49-50)
(51-52)

o]

P.39. ¢ Cual de las siguientes situaciones es la que mas teme en este momento?(ENT.. leer respuestas. Respuesta tnica)

P.39.a ;Y en segundo lugar? (ENT.: Leer respuesta menos la de P38b. Respuesta tnica)

12 Mencidn 2° Mencién

(53-54) (55-56)
La pérdida de su pareja 1] 10
La soledad 2 20
Depender de otras -personas / necesitar que la cuiden 3] 3]
La pérdida de la memoria 4] 4
El dolor 5] 501
La enfermedad 6] 6]
No poder valerse por si mismo/a 70 70
Tener que dejar su casa 8] 8[]
La pérdida de seres queridos o] o]
No sabe 98] 98]
No contesta 99[] 99[]
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P.40. ;Cual de las siguientes situaciones es la que mas le gustaria en este momento?(ENT.:leer respuestas. Respuesta

tnica)

P.40.a ;Y en segundo lugar? (ENT.: Leer respuesta menos la de P.40. Respuesta unica)

12 Mencién 2° Mencién

(57-58) (59-60)
Emprender un viaje 10 10
Conocer gente nueva 2] 2]
Tener cerca a mi familia 3 30
Trabajar 4] 4]
Aprender algo nuevo / algo que siempre he deseado estudiar o conocer 51 51
Resolver mis problemas econémicos 6] 61
Seguir como hasta ahora 70 71
Participar en actividades que beneficien a la sociedad 8] 8]
No sabe 98] 98]
No contesta 99[] 99[]

Ficha 09 (6-7) |

P.41. A continuacién le voy a leer una serie de aspectos, por favor, digame si se siente Vd. muy satisfecho, Satisfecho,

Insatisfecho o muy insatisfecho con cada uno de ellos.

Mu Regular Mu NO Ns/
vy Satisfecho (NO Insatisfecho uy PROCEDE
Satisfecho Insatisfecho NC
LEER)

Su salud 10 (8 20 30 4] 5] 9]
La relacion con su pareja (esposo/a o
compafero/a) uye) 2] 3L AL 5L 7L oL
La relacion con sus familiares 10 (10) 20 30 4] 501 7O o]
La relaciéon con sus amigos/amigas 10 (11) 20 30 4] 5] 70 o]
La forma en la que emplea su tiempo | 1] (72) 20 30 4] 5] 9]
Su situacién econdémica (ingresos, 10 (13) 20 3] 4] 5] 700 o]
ahorros, ...)
Su vivienda 10 (19) 2] 3] 4] 501 7 o]
Su entorno residencial (barrio,
pueblo, vecindario) 119 2l] 30d 401 501 70 o]
Las actividades de ocio que realiza
(deportes, cultura,...) 101 (16) 2] 3L AL S = oL
El apoyo que recibe de otras
AL 107 200 30 a0 501 0 | o0
El apoyo que presta a otras personas | 1] (78) 20 30 4] 5] 70 o]
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P.42. Le voy a leer una lista de servicios o ayudas que las instituciones pueden prestar a personas mayores. Esas ayudas
unos las conocen y otros no. Repasando una por una, me gustaria que me dijese, en primer lugar, si ya la conocia, o habia
oido hablar de ella, o si, por el contrario, es esta la primera vez que se la mencionan.

P2.a. y ¢ cuales esta utilizando ahora, cuales ha utilizado alguna vez pero no ahora, y cuales no ha utilizado nunca?

P.42 P.42.a
CONOCE SI, utiliza | Si, alguna Ng ha Ns/Nc
ahora vez utilizado

ﬁgun?:)s/oer;gr??.rlrﬁffﬁé.I'a.liéc.i.riqf?lstramones por estar al cuidado 10 @1 100 20 30] o] (30)
Ayuda para adaptacién de la vivienda 2] 10 2[] 3] o1 @3
Ayuda a domicilio para tareas del hogar y cuidados personales 30] 107 20 30] o] (32)
Visitas de acompafiamiento por voluntarios 4] 1] 2] 3] o] (33)
Atencion durante el dia en Centro para mayores 5[] 1] 2[] 3] o] (34)
Estancia temporal en residencia .. 6] 10 2] 3 o] (35)
Telealarma o teleasistencia.......... 701 1] 2[] 3] o[ 1 (36
Servicio de Comida a domicilio especial para mayores, 8[] 1] 2[] 3] o1 (37
Lavanderia a domicilio ................. o] 10 2 30 o] (38)
Cama articulada a domicilio ......... o] (22 10 2 3 o] (39
Silla de ruedas
Otras ayudas técnicas (andadores, asideros, muletas...) = = 2] 30 oL (40)
Residencias ................c...c........... 2[] 1] 2] 3 9] (41)
Viviendas tuteladas o apartamentos con servicios 3] 1] 2[] 3] o[] (42)
Vacaciones 4[] 1] 2[ ] 3L 9L (43)
Termalismo/balnearios 5[] 1] 2] 3] 9] (44)

- Cursos, univerdad de mayores, talleres 6[] 1] 2[] 3[] 9[] (45)

(8]

;7 P.43. Siguiendo con este tema, los servicios y ayudas a personas mayores cuando éstas necesitan cuidados permanentes,

g en qué grado considera Vd. que las siguientes ayudas son muy adecuadas, bastante adecuadas, poco o nada adecuadas a

g los deseos y necesidades de las personas mayores

@ Muy Bastante Indiferente Poco Nada Ns/Nc

IS

E adecuadas (No Leer)

_§ Recibir atencién y cuidados en el

2 domicilio para poder seguir viviendo en | 1[] (46) 2] 3] 4] 5[] o[]

> casa

g

2 Estancias temporales en residencias

= para ir mientras se necesita

< (convalecencia de enfermedades, 10 47) 2] 3] 4] 5[] o]

E vacaciones, ect. ) y luego regresar a su

% casa

L

= Ayudas técnicas para adaptar las

(NN}

N viviendas 10 8 2] 30 4] S o]

< Residencias 10 (49) 2] 30 4] 5] o]

<

j Alojamiento en viviendas compartidas

- para mayores, o minirresidencias (tipo | 1] (50) 2 30 47 5[] o]

< hogarefio)

)

o

w

<

% P.44 ;Como cree que deberian ser las residencias para las personas mayores?

g ENTREVISTADOR: LEER LAS OPCIONES DE RESPUESTA Y MARCAR SOLO UNA

%

i Grandes, de mas de 90 Plazas .........cooviiiiiiiiiiii e

< Medianas, de 50-80 plazas

L]

e Pequefias, de menos de 50 plazas

e Prefiero minirresidencias, de tipo hogarefio, donde pueden convivir 10-15 .. 4[]
L]

L]

2

o
(2]

P OIS OMAS. ..o, 4]
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Ahora vamos a hablar de su situacion econémica

P.45. En general, a Vd. le cuesta mucho, bastante, poco o nada ahorrar algin dinero a final de mes

. (60)

L]

o

©  NS/NC. oo ..o

P.46. Independientemente de sus preferencias y de su salud, sus ingresos le permiten ...
Si No
Comer carhe una vez a la semana 10 | 200 | (67)
Comer pescado fresco una vez a la semana 10 | 20 | (62
Salir de vacaciones una vez al afio 10 | 20 | 63
Comprar ropa hueva 10 | 20 | 64
Realizar alguna reparacién necesaria en su vivienda 10 | 23 | (85
Comprar regalos a algun familiar o conocido 10 | 23 | (es6)
Salir a comer o cenar fuera 10 | 200 | 67)
Asistir a espectaculos 10 | 23 | (e8)
Renovar parte del mobiliario o equipamiento (electrodomésticos) 10 | 20 | (69
Tener calefaccion/refrigeracion adecuadas 10 | 23 | (70
P.47. s Percibe algun tipo de pension?

© S, 1J>Pasara P7.a (77)

@ N Lo 2[]>Pasar a P48

0 N G e, 9[]>Pasar a P48

P.47.a. ¢ Podria decirnos a qué tramo de la siguiente escala corresponden los ingresos totales mensuales que Vd. percibe?
(ENT. Leer respuestas)

e Menos de 300€ (Menos de 50.000 pts) (73)

e De 301€ a 600€ (De 50.001 a 100.000 pts). ...

e De 601€ a 900€ (de100.001 a 150.000 pts)........ccoccve.... 3]

e De 901€ a 1.200€ (de 150.001 a 200.000 pts)................ 4]

e Mas de 1.200 € (Mas de 200.000 pts)

e Notieneingresos (NOLEER) ............ccoooiiiiiiiii

0 NS/NC. oo, o]

P.48. Y, ¢en qué medida esta Vd. satisfecho/a con su situacién actual, con su vida en general?
(74)

Muy satisfecho/a
Bastante satisfecho/a
Regular (NO LEER)
Poco satisfecho/a
Nada satisfecho/a
N.C.

Ol |WwIN|[—~

P.49. En este momento, ¢ qué es lo mas importante para Vd.? (ENT. Respuesta espontéanea no sugerir. Respuesta UNICA)

] (76-77)

o N S 98[]
o N G 99[]
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CLASIFICACION

POR ULTIMO, VAMOS A RECOGER ALGUNOS DATOS DEMOGRAFICOS PARA ELABORAR LA Cl ASIFICACION
ESTADISTICA. FICHA 10 (6-7)
C.1. Anotar Sexo Entrevistada
e Hombre.........oooooooooiiiiii 1|:| (8)
o MUJEI oo, 2[]

C2. ¢Seria tan amable de indicarme su edad? I:":' (9-10)

ENTREVISTADOR: Precodificar la edad. Si la entrevistada se siente incémoda y no desea responder, prequntar ¢En cual de los
siguientes grupos de edad se sitta Vd.? Leer los grupos establecidos para la precodificaciéon

Edad:

C.3. Su actual estado civil es...

o Soltero/a .......ooooeiiiii 1|:| (12)
o Casado/a ..., 2|:|
o ViUdO/a...oooii e 3[] ¢Cuantos afios hace que enviud6? I:“:' (13-14)
o Separado/a..........ccceeiiiiiiiiiiieeeeee 4|:|
o DIVOrciado/a......ocoovvvieeeeeeeee . 5[]
e Conviviendo enpareja.................ccc...... 6]
C.4. ;Podria decirme quién es la persona que aporta mas ingresos al hogar?
o VA MISMO/A ... 1|:| (15)

e Supareja, ComMPAREIO/a..........oooeiiiiiiiiiiiiie e
e  Ofra persona (especificar) ....

1] PasaraC7 (16)
2[] PasaraC6
3[] PasaracCé

C6. ;Sabe leer? s Y escribir? (Ent.: Hacer c6 y pasara c C8)
(17) (18)

LA ESTRUCTURA SOCIAL DE LA VEJEZ EN ESPANA / Nuevas y viejas formas de envejecer

ESCRIBIR
10
2[]
o]

C.7. ¢ Qué nivel estudios es el mas alto que tiene terminado?
1 Sin Estudios: Sabe leer y escribir pero fue
menos de 3 afios a laescuela............c..ooooeiiiiiiiciccec 10 (19)

2. Primarios.. Hasta 11-12 afios
Antes del Bachiller Elemental (hasta ingreso)

1° a 6° de EGB
Educacién Primaria de la LOGSE ...............oooiiioiiiieeeeeeeee 2]
3 . Educacion Secundaria de Primer Grado: 12 a 16 afios

Bachiller Elemental

72y 82 de EGB; 1°y 2° de BUP

1°a 4°de ESO

FPI, Maestria Industrial

Graduado Escolar, Certificado escolar...................cccccocc, 3]
4 . Educacion Secundaria de 22 Grado: 16 a 18 afios

Bachiller Superior

3°BUP y COU

FPIl 'y FPIII

10y 2° de Bachillerato ..o 4]
5 . Estudios universitarios

Ciclo Medio: Diplomado, Carrera Técnica

Ciclo Superior: Licenciados

DOCLOTATOS ... 5]

2

o]
oo
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C.8. HABITAT

e Menos de 300 hab. ........

e De301a2.000hab. .........

e De2.001a5000hab. ..o

e De5.001a10.000 hab. ...ccoooiiiii e 4[]
e De 10.001 a 50.000 hab. .........

e De50.001a200.000 hab. .....cccccooiiiiiiiii e 6]
e De200.001a500.000 hab. ........oooiiiiiiii e 7]
e Capital de ProVinCia...........oooiiiiiiieeee e 8|:|

C9 PROVINCIA DD (21-22)

Alava ..o 1
Albacete.............ccooeiii 2
Badajoz...........ccoooi 6
Baleares T
Barcelona................................. 8
BUrgos ........cccooovii 9
Caceres .10
Cadiz........oooo 1
Castellon...........ooovvv 12
Ciudad Real ... .13
Cordoba ... 14
LaCorufa..........oooovvvieiiie, 15
Cuenca

C9 MUNICIPIO

Granada............oooeiiieiii
Guadalajara............ccccccoo...
Guiplzcoa.........cccoeeeeieean
Huelva

Navarra..........cooeeevveeeeeeeeen
OrensSe.......c.coooeveveeciiiieeeee,
Asturias ....
Palencia....

Palmas.........ccccoovviiie
Pontevedra...........c.......ccol
Salamanca............cccccccceeeeeennnn.
Santa Cruz de Tenerife ....
Cantabria..............ccccccen,
Segovia.....ccoccciiiiiii
Sevilla

Tarragona..........ccccooeevvevnennnn...
Teruel
Toledo ..o
Valencia.......cocooeeeeeeeeieeeeeeeeee.
Valladolid
Vizeaya......ooooooeiiiiiiiee
ZaMOTa ..o
Zaragoza .......ccccvveeeeeeeen

LI ] s

CUMPLIMENTAR POR EL ENTREVISTADOR/A

C10. ¢ En qué piso vive?

* Vivienda baja/ unifamiliar..................

10 (26) - Pasar a datos entrevistador

¢ Edificio (bloque pisos)pero en un piso bajo .2|:|9 Pasar a datos entrevistador

* Edificio (bloque de pisos), pero no un bajo... 3] ¢En qué planta o piso?

C11 ;Tiene ascensor?

DD% Pasara C11y c12 (27-28)

C12a ¢ Las escaleras estan en buenas condiciones? C12b ;son faciles de subir?

NOMBRE DE LA PERSONA ENTREVISTADA:

DIRECCION:

____________ 10 (29)
............ 2[]
C12a c12b
............ 10 (30 14 (31)
............ 2[1] 2]

TELEFONO:

[
[
[

HORA ENTREVISTA:

NOMBRE DEL ENTREVISTADOR:

DIA ENTREV: [_][ ] (32-33 MES ENTREV.: [ ][ ] (34-35)

LICIC T 638

Realizado de acuerdo con las normas del cédigo de conducta ESOMAR vy las indicaciones del Briefing

Firmado (EL ENTREVISTADOR):

22

ANEXO: FICHA TECNICA Y CUESTIONARIO

N
[e2]

9






COLECCION DOCUMENTOS
Serie Documentos Estadisticos

22001.

22002.

22003.

22004.

22005.

22006.

22007.

22008.

220009.

22010.

Informe 2004. Las personas mayores en Espafia. Datos estadisticos estatales y por Comunidades
Auténomas.

Informe 2004. Las personas mayores en Espafia. Datos estadisticos estatales y por Comunidades
Auténomas. CDROM.

Perfil del Pensionista no contributivo de la Seguridad Social y del beneficiario de prestaciones sociales y
economicas de la LISMI a diciembre de 2004.

Perfil del beneficiario no contributivo de la Seguridad Social y del beneficiario de prestaciones sociales y
economicas de la LISMI a diciembre de 2005.

Perfil del beneficiario no contributivo de la Seguridad Social y del beneficiario de prestaciones sociales y
economicas de la LISMI a diciembre de 2005. CDROM.

Mapa de prestaciones de naturaleza no contributiva. Correlacion con la poblacion espafiola a diciembre
de 2005.

Mapa de prestaciones de naturaleza no contributiva. Correlacion con la poblacion espafiola a diciembre
de 2005. CDROM.

Informe 2005. Las personas mayores en Espafia. Datos estadisticos estatales y por Comunidades
Auténomas.

Informe 2005. Las personas mayores en Espafia. Datos estadisticos estatales y por Comunidades
Autonomas. CDROM.

La estructura social de la vejez en Espafia. Nuevas y viejas formas de envejecer.
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