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RESUMEN El objetivo es indagar en la situacién familiar, econémica y multi-
dimensional de personas mayores en Chile, cuestién clave para direccionar
medidas politicas y programadticas. Utilizando datos CASEN, se analizan las
tendencias de envejecimiento poblacional, los tipos de composicién familiar
con presencia de personas mayores y situacién de pobreza y carencialidad que
enfrentan los hogares, en especial respecto a contribuciones econémicas y
vulnerabilidad. Los resultados plantean que el grupo de personas mayores en
Chile es activo y colabora en la economia familiar; no son integrantes depen-
dientes ni recluidos en el hogar. Presentan bajos niveles de pobreza monetaria
y carencialidad vinculada a la autonomia, apoyo social, trato igualitario y segu-
ridad. La prioridad en materia politica para este grupo reside en al menos tres
desafios: garantizar condiciones laborales dignas para quienes desean seguir
trabajando; fortalecer el enfoque multidimensional de medicién de pobreza,
capaz de capturar las carencias en hogares constituidos o con presencia de
personas mayores; y mejorar las condiciones de habitabilidad y entorno que
tienen los hogares, en particular accesibilidad a servicios publicos y transporte.

PALABRAS CLAVE Envejecimiento activo; politica publica; bienestar subjetivo;
pobreza multidimensional; organizacién familiar.
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ABSTRACT The objective is to investigate the family, economic and multidi-
mensional situation of elderly people in Chile, a key issue to address politi-
cal and programmatic measures. Using CASEN data, the trends in population
aging, the types of family composition with presence of older people and the
situation of poverty and deficiency faced by households are analyzed, espe-
cially regarding economic contributions and vulnerability. The results suggest
that the group of elderly people in Chile is active and collaborates in the family
economy; they are not dependent members or are confined in the home. They
present low levels of monetary poverty and deficiency linked to autonomy, so-
cial support, equal treatment and security. The priority in political matters for
this group lies in at least three challenges: guaranteeing decent working con-
ditions for those who wish to continue working; strengthen the multidimen-
sional approach to poverty measure, capable of capturing the shortcomings in
established households or with the presence of older people; and to improve
the living conditions and environment that households have, in particular ac-
cessibility to public services and transportation.

KEYWORDS Active aging; public policy; subjective wellbeing; multidimensio-
nal poverty; family organization.

Introducciéon

Las sociedades a nivel mundial estdn experimentando el envejecimiento de sus ciu-
dadanos, una silenciosa revolucién que supone un proceso tnico e irreversible de
transicion demografica (CIL-BR, 2015; Thumala, Arnold, Massad y Herrera, 2015).
Segun informa Naciones Unidas (2015), actualmente el 12,3% de la poblacién mundial
supera los 60 aios de edad, y se espera que a mediados de siglo esta cifra alcance el
20%. Aun cuando el acceso y calidad de los servicios médicos han estado marcados
por la desigualdad entre territorios, su eficacia sobre el cuidado de la salud ha per-
mitido elevar los indicadores de esperanza de vida y mortalidad a nivel mundial. Las
personas logran vivir mds tiempo y con un riesgo de morbilidad moderado-bajo, lo
cual implica una extensién de las etapas de adultez que junto a la baja en las tasas de
fecundidad transforma las populares pirimides poblaciones en pilares donde la re-
presentacion de personas mayores de 60 afos se acerca a la de los jévenes (Rodriguez,
Russo y Carrasco, 2017).

Si el siglo XX se caracterizd por el boom demogrifico, el siglo XXI lo hard por el
envejecimiento de la poblacién. Ello interpela a los organismos e instituciones pu-
blicas, responsables de proveer una vida digna, saludable y segura a los ciudadanos,
especialmente a medida que envejecen (HelpAge, 2018). Si bien este fenémeno es
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de caracter mundial, las formas, condiciones y resultados de su abordaje adquieren
connotacién local.

Asi, la investigacion internacional reciente, tales como en Diener y Chan (2011), Ji-
ménez (2011), Nimrod y Ben-Shem (2015), Dulcey (2017) o Noriega et al. (2017), se ha
propuesto abordar qué factores inciden sobre el bienestar de personas mayores, cua-
les son las condiciones éptimas del contexto en que habitan y cémo hacer de sus vidas
algo productivo, no solo en términos laborales sino también afectivos y familiares.

Las perspectivas de andlisis han reorganizado sus elementos y complejizado las
relaciones entre factores; mientras en la década de los 60’ la preocupacién era como
sostener una esperanza de vida de 50 afos, hacia los 80’ la cuestiéon problematiza
aspectos bioldgicos, epidemiolédgicos, actitudinales y previsionales, planteando que
llegar a la tercera edad no era solo cuestion de vivir, sino de contar con acceso a ser-
vicios de deteccion y tratamiento de enfermedades, programas de apoyo ciudadano
mejores que las casas de asilo residencial y una red de ayudas econémicas que permi-
ta cubrir necesidades basicas dignamente. Con la apertura del siglo XXI se relevaron
nuevos riesgos a la situacion de las personas mayores, vinculados al contexto familiar
y el bienestar subjetivo, atribuyendo al periodo de la vejez cambios en el animo, la au-
toestima y las relaciones afectivas que pueden ocasionar soledad y malestar, mas ain
cuando estas viven en pobreza o con alguna enfermedad crénica. Conjunto de argu-
mentos conocidos como perspectiva “ecoldgica’; la cual comprende el envejecimiento
humano como un proceso multifactorial, afectado por la genética, el ambiente afec-
tivo, econdmico y social, el comportamiento y la salud objetiva y subjetiva (Dulcey,
2017; Jiménez, 2011); por ello, las intervenciones y diagndsticos en poblacién mayor
deberian ir més alld de lo monetario.

En efecto, la vejez es una fase caracterizada por la vulnerabilidad fisiol6gica y eco-
némica, de no contar con los recursos suficientes para solventar necesidades bésicas
aumenta el riesgo de padecer hambre y vivir en condiciones deplorables. La Organi-
zacion Mundial de la Salud (2015) ha sido enfatica en que los paises deben potenciar
la independencia de sus adultos mayores, permitirles singularizar sus experiencias
y tener una esperanza de vida saludable y de calidad; asi también, aspectos como
el bienestar y la insercién sociocultural han tomado notoriedad en los ultimos afos
(Freixas, 2013; Garcia y Matud, 2018).

Ahora bien, uno de los obsticulos recurrentes para alcanzar mejores condiciones
en la poblacién mayor han sido los mitos, estereotipos y prejuicios negativos que
la poblacién general tiene sobre ellos, considerandolos un grupo homogéneo donde
predomina la inactividad, improductividad y dependencia, desconociendo los apor-
tes sociales que hicieron en el pasado (OCDE, 2017).

La representacién social de la vejez estd devaluada y suele construirse desde el
defecto, la molestia y la obsolescencia. Cuestiones que se han conceptualizado como
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“edadismo” y gerontofobia, donde los ciudadanos manifiestan creencias y comporta-
mientos psicolégicos de rechazo al paso del tiempo, la muerte y lo viejo (Butler, 1969);
percibiendo esta etapa como un periodo de riesgo y discriminacion (lacub y Arias,
2010). Frente a esto, una perspectiva ecoldgica incluiria la dimensién educativa de las
generaciones jovenes como un factor clave para el buen vivir de las personas mayores,
donde se les releve como agentes portadores de recursos y experiencia, no excluyén-
dolos de labores productivas ni pensando que tan solo es el acceso a servicios sociales
y de ocio lo que sostendr4 su felicidad (Arrollo, 2011).

Buscando plasmar tales criterios en una medida de bienestar, varios Estados uti-
lizan el Indice Global de Envejecimiento, o AgeWatch, como expresion del bienestar
social y econdémico que proveen a sus personas mayores de 60 aiios (AgeWatch, 2015).
Segun resultados AgeWatch, Suiza es el pais que ofrece mejores condiciones de vida a
sus mayores (AW= 90.1), seguido por Noruega (AW= 89,3) y Suecia (AW = 84,4); pai-
ses que comparten un fuerte sentido de responsabilidad social y mantencién publica
por servicios de salud y educacién. En el extremo inferior, Mozambique (AW = 4,5),
Malawi (AW = 4,1) y Afganistan (AW = 3,6) son los peor evaluados. Por su parte, Amé-
rica Latina exhibe unos indices AgeWatch moderados respecto de la tabla general,
donde quienes lideran la evaluacién son Panamad en el puesto 20 (AW= 67,7) y Chile
en el puesto 21, seguidos por Uruguay en el peldafio 27 (AW= 59,8). En un panorama
contrario se encuentran Paraguay, Venezuela y Honduras, paises cercanos al final del
ranking con indices que transitan entre el 38,9 y 35,9.

Atn cuando en el contexto latinoamericano Chile destaca, su calificacién
AgeWatch (AW = 66,3) evidencia debilidades en el tratamiento social de las personas
mayores, como es el caso del fomento a las Competencias (46,5) y la preocupacién
por asegurar Entornos favorables (66,0). Si bien el pais no enfrenté fases de transi-
cién demogréfica rapidas como sucedié en Cuba, Uruguay o Argentina, experimenta
un crecimiento acelerado y sin precedentes de personas mayores (Forttes y Massad,
2009; INE, 2017; Lara, Lépez, Espinoza y Pinto, 2012). Entre las medidas a desta-
car, el ano 2002 se cred en Chile el Servicio Nacional del Adulto Mayor (SENAMA),
institucién puablica encargada de fomentar el envejecimiento activo y desarrollo de
politicas y servicios sociales para personas mayores. Las lineas de interés involucran
educacidn, trabajo, prevision social y mecanismos formales de apoyo, materializa-
dos en programas y proyectos que acttan a nivel nacional (Millin-Leén, 2010; OPS,
2017). El interés por el enfoque de envejecimiento activo es parte de una tendencia
internacional por ofrecer actividades que estimulen el quehacer fisico y cognitivo
en personas mayores, aspectos clave para su bienestar y salud (Diener y Chan, 2011;
Nimrod y Ben-Shem, 2015).

Trabajos de investigacién local han destacado altos niveles de riesgo en la seguri-
dad monetaria y alimentaria de las personas mayores, en especial debido al cuestio-
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nable funcionamiento del sistema de pensiones con delegacién privada y la proclivi-
dad que tienen a la desnutricién (Durdn y Kremerman, 2018; Vaca Bermejo, Ancizu,
Moya, Heras y Pascual, 2015). A esto se afiaden limitaciones fisicas que deterioran
la autonomia y restringen la ejecucidn de actividades bésicas e instrumentales para
la vida diaria (Dorantes, Avila, Mejia y Gutiérrez, 2007). Sus conclusiones apuntan a
asumir que el vivir por mas tiempo no se traduce en hacerlo con felicidad (Peralta,
2011).

En suma, el contexto local no escapa de las tendencias al envejecimiento demogra-
fico internacional, mas aun, debe responder con prontitud a necesidades emergentes
planteadas por un grupo exponencial de ciudadanos. El sentirse bien se define por
criterios fisicos, monetarios, psicolégicos, afectivos y relacionales. En tal sentido, el
objetivo de esta investigacion es caracterizar la situaciéon de personas mayores en
Chile con base a sus atributos socioeconémicos mas relevantes, comparado segtn la
composicion generacional del hogar. El supuesto es que las personas mayores enfren-
tan panoramas adversos y con riesgo a su seguridad econémica y multidimensional,
mads aun si deben enfrentar la vida en solitario; por lo cual se discute en torno a tres
aspectos clave: situacién econdmica y laboral; carencias y pobreza en el hogar; tipo
de entorno familiar.

Metodologia
Instrumento

Con el objetivo de caracterizar la situacién familiar, econémica y social de las Perso-
nas Mayores (>64 afnos) en Chile, se exploran, manipulan y analizan estadisticamente
los registros de informacién que provee la Encuesta de Caracterizacién Socioeco-
némica Nacional (CASEN) en sus Bases de Datos entre los afios 1990 y 2017. En lo
especifico, se analizan las tendencias del proceso de envejecimiento en Chile, compo-
sicién familiar, ademds de entorno y redes de cohesion y participacion social.

CASEN es un instrumento aplicado por el Ministerio de Desarrollo Social a una
muestra representativa de hogares en el pais con el propdsito de medir el bienestar
material e indagar en fendmenos como la distribucién del ingreso, acceso a servicios
sociales y pobreza (CASEN, 2018). Actualmente constituye el principal instrumento
de medicién socioeconémica para el disefo y evaluacion de politicas publicas, ade-
mads de contribuir a estimar la efectividad de las medidas sociales en materia de co-
bertura, focalizacién e impacto distributivo del gasto social.

Muestra

La muestra utilizada por CASEN es de representacion nacional, extraida por pro-
cedimientos aleatorios estratificados polietdpicos, lo que da lugar un total de 31.649
personas mayores.
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Tabla 1: Caracterizacién de las Personas Mayores (%)

Posicion en el hogar Zona

- Jefatura 62,7 - Urbana 78,1

- Pareja 23,8 - Rural 21,9

Tipo de hogar Escolaridad

- Unipersonal 15,8 - Basica o menos 63,2

- Pluripersonal 26,2 - Secundaria 25,3

- Intergeneracional 58,0 - Superior o mas 11,5

Edad Quintil

- 65a79 afos 76,1 -1yl 50,2

- 80 afios y mas 23,9 -1 20,3
SIVyV 29,5

Condicion de actividad Pobreza por ingresos

- Ocupado 19,1 - Pobres extremos 0,9

- Desocupado ,6 - Pobres no extremos 3,7

- Inactivo 80,3 - No pobres 95,3

Pobreza Multidimensional Género

- No pobre 78,5 - Hombre 438

- Pobre 21,5 - Mujer 56,2

Fuente: CASEN (2017). Elaboracién propia.

Dado el disefio de tendencia implementado, el tamafio y caracteristicas de la
muestra varfan segin afio de medicién. Tomando como referencia el afio 2017, po-
demos informar que en su gran mayoria son jefes de hogar o pareja de este, integran
hogares intergeneracionales, de baja escolaridad y son residentes de dreas urbanas. Si
bien en su mayor parte son inactivos, una proporcién significativa participa del mer-
cado del trabajo, ya sea en condicion de ocupados (19,1%) o buscando trabajo (0,6%).
Sus niveles de pobreza monetaria son acotados (4,6%), aunque desde la perspectiva
de la cuantificacién de carencias se observa una mayor propension a situaciones de
vulnerabilidad (21,5%).

Procedimiento

El andlisis de los datos contiene tres niveles de profundidad en la discusién de la
situacion de personas mayores en Chile. En primer lugar, se realiza un andlisis de
tendencia del proceso de envejecimiento, perfilando conjuntamente la proporcién de
personas mayores y el indice de envejecimiento.

En segundo lugar, se configuran las tipologias de hogar con presencia de adultos
mayores y se caracterizan con base a un conjunto de indicadores como liderazgo,
situacién de pobreza, rol contributivo y fuente de provision de ingresos. En esta fase,
especial interés suscita el andlisis de las tipologias de hogares intergeneracionales y
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aquellos constituidos exclusivamente por personas mayores. Los argumentos de in-
vestigacion orbitan alrededor de dos ejes: primero, la adaptaciéon de las familias a la
estancia de sus miembros en etapas cada vez mas tardias de desarrollo, cémo logran
sostenerse economica y residencialmente; y segundo, el comportamiento que tiene la
pobreza monetaria y multidimensional, cudles son sus efectos inmediatos y qué tan
dependientes son de las transferencias del pilar solidario.

En tercer lugar, se analizan comparativamente indicadores relevantes de precarie-
dad econdmica, umbrales de carencia, niveles de autonomia, participacién social y
cohesion social. En concreto, las variables que se utilizan son:

Autonomia Pesquisa la dificultad que tiene la persona para realizar actividades
ABVD bésicas de la vida diaria (ABVD) como alimentarse, bafarse, movi-
lizarse dentro o fuera de casa, levantarse de la cama o vestirse.

Soporte ABVD En razén de la frecuencia con que la persona requiere apoyo de otros
para realizar ABVD, indica la proporcion de personas que requirien-
do asistencia, la reciben.

Habitabilidad Indicador multidimensional que resume las carencias en hacinami-
ento, estado y servicios basicos de la vivienda.

Entorno Indicador multidimensional que retine las carencias relacionadas con
la accesibilidad a equipamientos y servicios sociales.

Participacion Indicador multidimensional que expresa el aislamiento de las perso-

Social nas respecto a la participacién en organizaciones sociales o laborales,
ademds de la disponibilidad de otros que ayuden frente a contingen-
cias.

Trato Igualitario | Indicador multidimensional que proyecta las experiencias de dis-
criminacién de alguno de los miembros del hogar por sexo, credo,
situaciéon econdmica, discapacidad, edad, etc.

Seguridad Indicador multidimensional que indica la proporcion de personas que
han vivido o presenciado recientemente en su barrio situaciones de
inseguridad, tales como tréfico de drogas, balaceras o disparos.

El comportamiento de estos indices sirve para contrastar y poner a prueba el su-
puesto que el envejecimiento comporta mayor riesgo y vulnerabilidad, ain més acen-
tuado cuando las personas mayores viven solas. Para ello, se subdivide esta categoria
de hogar distinguiendo entre unidades unipersonales y pluripersonales de personas
mayores, las cuales son comparadas con la tipologia de hogar intergeneracional.

Resultados

Con ocasion del desarrollo de la ciencia médica y la tecnologia, el crecimiento eco-
némico, mejores condiciones nutricionales y un mayor acceso a los servicios de salud
y educacién, ha aumentado significativamente la esperanza de vida, acentuando el
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proceso de envejecimiento en la poblacidn chilena. La figura 1 da cuenta de este fené-
meno segun datos de la Encuesta de Caracterizacién Socioeconémica Nacional, que
para el afio 2017 reporta una proporcién de personas mayores de 64 aflos que ascien-
de al 14,6% del total, mientras que en 1990 su presencia se situaba en un escaso 6,5%,
lo que significa que la poblacién envejece a una tasa de crecimiento anual compuesto
del 3%.

16% 0,8
14% 0,7
12% 0,6
10% 05
8% 0,4
6% 03
4% - PPM = = IF 0.2
2% 0,1
0% 0,0

1990 1994 2000 2006 2009 2013 2017

Nota: PPM= Proporcién Personas Mayores; IE= Indice Envejecimiento.
Fuente: CASEN afios respectivos. Elaboracion propia.

Figura 1: Tendencia del proceso de envejecimiento en Chile

Uno de los principales factores asociados a este evento es la constante baja en la
tasa global de fecundidad, esto es, la disminucién en el nimero de hijos e hijas que
en promedio tienen las mujeres, situacién que ocasiona una paulatina y persistente
reduccidn en el porcentaje de personas menores de 15 afios. En este sentido, los datos
informan que el indice de envejecimiento, es decir, la relacién entre la cantidad de
personas adultas mayores y la cantidad de nifios y jévenes, crece significativamente,
situdndose para 2017 en 0,72, mientras que en 1990 era de solo un o,21.

Proyecciones realizadas por organismos oficiales como el Instituto Nacional de
Estadisticas (2007), estiman que antes de finalizar la mediania de siglo habra 1 adulto
mayor por cada nifo, nifia o adolescente en Chile, presentando una transformacién
en la pirimide poblacional con una concentracién demografica en los segmentos eta-
rios mds altos y una reduccion en la base.

Este proceso de transicién demogréfica tiene directa repercusion en la estructura
y composicién de las familias, ya que los hogares deben absorber de algiin modo este
aumento de personas mayores. Es asi, como al afio 2017 en Chile 1 de cada 3 hogares
(33,5%) registra la presencia de al menos 1 integrante sobre los 64 afnos de edad (Ta-
bla 2), siendo particularmente notorio el aumento de los hogares constituidos tni-
camente por personas mayores. Si bien los hogares intergeneracionales contindan
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albergando a la mayor parte de las personas mayores (58%), su prevalencia ha decre-
cido significativamente en los ultimos 25 afios (-,20); esta composicion etaria mixta
y tradicionalmente vinculada con la familia extendida pierde relevancia frente a la
irrupcién de unidades conformadas exclusivamente por personas mayores (38,2%).
La cohabitacién es una fuente de apoyo informal entre familiares que, para el caso
de las personas mayores, no responde exclusivamente a la preocupacién de los hijos/
as por hacerse cargo del cuidado fisico y/o psicoldgico del padre/madre; comporta-
miento retributivo descrito por la sociologia familiar en sus comienzos, el cual seria
encargado principalmente a las mujeres de la familia (Martin y Tamayo, 2013). Una
serie de cambios demogréficos y culturales han hecho de la familia moderna un lugar
mas heterogéneo y codependiente que antes, habiendo dos fenémenos paralelos que
retratan los nuevos tratos vinculares: por una parte, el allegamiento de la persona ma-
yor hacia el hogar de otro familiar quien cumple la funcién de receptor, generalmente
el hijo o hija; y por otra, la presencia de hijos/as que extienden su permanencia y filia-
cién en el hogar, evento que durante los ultimos afios ha incrementado su frecuencia.

Tabla 2: Caracterizacién de Hogares con presencia de Personas Mayores (%).

Solo PM Intergeneracionales

Jefatura PM - 73,5
Pobreza Multidimensional 13,7 26,5
Pobreza Monetaria 2,9 6,6
Ingreso per capita del hogar (M$) 470 (+,657) 338 (+,358)
Rol contributivo al hogar PM* - 48
Aporte Auténomo PM al hogar* ,72 (+,36) ,36 (+,32)
PM Ocupados 16,6 20,9
PM jubiladas Ocupadas 15,6 18,7
Aportes previsionales 58,3 55,4

- Pension Jubilacion 39,9 34,9

- Pension Jubilaciéon con APS 7,7 58

- Pension Viudez 91 13,1
PM propietario vivienda 68,9 71,2

Nota: PM= Persona Mayor; APS= Aporte Previsional Solidario; - = el total de la cifra estd conforma-
da por Personas Mayores; * = la unidad de medida de la variable corresponde a un indice con valores

de o0 a 1. Fuente: CASEN (2017). Elaboracién propia.

La prolongacion de relaciones de dependencia econdmica y residencial por parte
de los hijos e hijas hacia la familia de orientacién es sefal del complejo panorama
educativo y laboral en que se desenvuelven las generaciones contemporaneas. En la
actualidad es recurrente que los y las jévenes acumulen capital educativo mediante
largas trayectorias educativas que abarcan, cada vez con mayor frecuencia, la realiza-
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cion de estudios superiores, retardando su ingreso al mercado laboral. Por otra parte,
las bajas rentas, inestabilidad laboral y encarecimiento del coste de la vida dificultan
el emprendimiento de proyectos de vida independientes. Esta falta de autonomia eco-
némica no es solo resultado del desempleo ciclico al que estd expuesta la poblacién
joven, particularmente en tiempos de crisis, sino que también se vincula con una in-
suficiencia de ingresos producto del deterioro de las credenciales y cualificaciones la-
borales debido al stock profesional disponible (Ruggles y Heggeness, 2008). En Chile,
cada vez es mds usual encontrar “adultescentes” en el hogar, neologismo que designa
a los adultos que mantienen una relacion de dependencia con la familia, quienes se-
gin CASEN para el aflo 2017 representa la situacion de 47,4% de personas entre los 25
y 30 anos (Bravo, 2017). Frente al riesgo de salir de casa y aventurarse, la mejor opcién
parece mantenerse a resguardo paterno.

Por ello, los hogares intergeneracionales estarian més encubriendo una situacién
de responsabilidad por parte de las personas mayores sobre el bienestar y resguardo
de los hijos, que representando un acto de retribucién econémica y afectiva de estos
hacia sus padres. Argumento que invierte la relacién descrita para las familias mixtas
de siglos anteriores, donde los progenitores usualmente arribaban hacia el hogar de
algiin descendiente para conseguir apoyo, y reconfigura los roles de quién se hace
cargo de la direccion familiar y qué cantidad de aportes realiza. Al respecto, los datos
informan que 7 de cada 10 hogares mixtos (73,5%) tiene por jefe de hogar a alguien
que supera los 64 afos de edad; personas que lejos de ser dependientes del ingreso
econémico de los hijos u otros miembros aportan cerca de la mitad del presuspuesto
familiar (,48), sea mediante remuneraciones (ingreso autbnomo) o transferencias de
apoyo social (ingreso subdidiado), y en su mayoria son los propietarios del inmueble
(71,2%). Es asi, como la contribucién econémica al hogar, la tenencia del inmueble y
el reconocimiento como jefe de hogar configura a las personas mayores dentro de
esta tipologia familiar como un miembro relevante y con un rol activo en la genera-
cién de igresos, bienestar y consumo del hogar. Las familias intergeneracionales ya no
pueden prescindir de la aportacién material y monetaria que hacen estos miembros.

En términos comparativos, las personas mayores de hogares intergeneracionales
registran una mayor tasa de ocupacién (20,9%), incluso entre quienes se encuentran
en pediodo de jubilacidn (18,7%). Prolongar la participacién en el mercado del trabajo
parece ser una constante que se ha profundizado en los tltimos afios y se vincula
estrechamente con los fenémenos de autorrealizacion atribuida al trabajo en la mo-
dernidad y la necesidad de complementar ingresos en razon de las exiguos montos de
la jubilacién. Aun cuando ambos procesos parecen independientes, el sentimiento de
autorrealizacion enmascara otro de palpable necesidad, pues los ingresos del trabajo
constituyen el pilar para solventar los costos de vida, exigencia acentuada en un con-
texto de aguda mercantilizacion de los servicios sociales.

212



CUHSO
DICIEMBRE 2020 - ISSN 2452-610X - VOL.30 - NUM. 2 - PAGS. 203-224

Como era de suponer con la extension de la esperanza de vida, el descenso de
mortalidad y la irrupcidn del sector terciario como fuente de empleos, las personas
mayores llegan a la edad de jubilarse sientiéndose capacitados para mantener una
vida activa y con responsabilidades laborales, seguir aportando recursos econémicos
al hogar mediante el trabajo formal, o bien emprender actividades individuales que
no los aparten de la poblacién productiva, enfoque conocido como envejecimiento
exitoso (Calero y Navarro, 2018). Participacidn en el mercado del trabajo que nutriria
su bienestar psicoldgico y autoevaluacion positiva al percibirse socialmente producti-
vos, por cuanto el aplazamiento de la toma de decision de jubilar obedeceria también
a la presencia de un perfil actitudinal positivo hacia el trabajo por la satisfaccién e
independencia que genera (Miralles, 2011).

Paralelamente, en Chile tenemos una preocupante pauperizacién de la tasa de
reemplazo en las pensiones que reciben mensualmente los jubilados. Los montos que
las Administradoras de Fondos de Pensiones (AFP), instituciones de caricter priva-
do que gestionan el ahorro previsional obligatorio de los trabajadores, entregan por
concepto de jubilacién corresponde tan solo al 33,5% y 30,3% de la tltimas remunera-
ciones imponibles para hombres y mujeres respectivamente (OCDE, 2015). El dete-
rioro de los ingresos al que se enfrenta el trabajador que accede a la fase de jubilacion
pone en entredicho la l6gica del sistema privado de pensiones al incumplir la funcién
bésica de asegurar el bienestar econémico de sus afiliados segun principios interna-
cionales de seguridad social. Crisis que al demandar cobertura por parte del Estado a
fin de garantizar pensiones dignas implica un enorme gasto al erario fiscal. Se estima
que cerca de 56 de cada 100 pesos entregados por las AFP por concepto de pension
son con cargo a fondos publicos (Galvez, 2016).

En términos de pobreza monetaria, como expresion de la insuficiencia de ingresos
para solventar consumos bdsicos, la poblacién de personas mayores evidencia indices
acotados respecto de la media nacional, aunque la proporcién de hogares intergene-
racionales bajo el umbral de pobreza duplica a la exhibida por hogares constituidos
exclusivamente por personas mayores (6,6% vs 2,9%). Por su parte, los indices de po-
breza multidimensional son significativamente mas elevados en ambos tipos de ho-
gar (26,5% vs 13,7%). Esta inconsistencia estadistica se explicaria por las diferenciales
métricas utilizadas por ambos enfoques.

La perspectiva monetaria con base a umbrales percapita del hogar reduce la po-
breza a un fenémeno de exclusiva insuficiencia de ingresos, enfoque que es insensi-
ble a las particularidades que enfrentan especialmente las personas mayores. Por lo
demds, su calculo suscita un abultamiento de los ingresos producto de la politica de
subsidios a la vejez y la transformacién del alquiler imputado en dinero virtualmente
disponible. Esto hace que recursos ajenos a la productividad de la persona aparezcan
como capital de libre disposicidn, y que en familias donde hay pocos miembros, como
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sucede en el caso de los adultos mayores, la posibilidad de reunir ingresos percapita
que los sitien ligeramente sobre el umbral de la pobreza aumente notablemente. De
hecho, si tanto las transferencias de pilar solidario y de alquiler imputado fueran ex-
traidas del célculo, la estimacién de pobreza podria llegar ficilmente al 40% (Durdn
y Kremerman, 2018), situacién que se corresponde con el exiguo monto, limitada
cobertura y cuestionable calidad del sistema de pensiones en Chile.

En términos tedricos y metodoldgicos se ha centralizado la estimacion de la pobre-
za con base a ingresos dada su relevancia como medio para la adquisicién de bienes
y servicios que satisfacen necesidades bésicas dentro de una sociedad de consumo.
No obstante, un paradigma cuya métrica margina otras dimensiones esenciales del
bienestar tales como educacidn, salud y trabajo, u otras de composiciéon mas subjetiva
como participacion ciudadana, redes de apoyo y cohesién social, resulta insuficiente
y reduccionista para el abordaje del complejo y dindmico fendmeno de la pobreza
(Lopez y Ortiz, 2009). En este contexto, el enfoque multidimensional basado en la
cuantificacién de carencias redefine el mapa de la pobreza en Chile, haciéndola par-
ticularmente elevada en su estimacién para hogares con adultos mayores. En efecto,
los datos informan que 1 de cada 5 personas sobre los 64 afios (21,5%) se encuentra en
situacién de pobreza, siendo especialmente acentuada en hogares intergeneraciona-
les (26,5%).

45%

40%

35% /
30% —
25% /
20%
15%
10%
5%
0%

1990 1994 2000 2006 2009 2013 2017

Fuente: CASEN, afios respectivos. Elaboracion propia
Figura 2: Hogares constituidos solo por Personas Mayores

Por otra parte, el proceso de envejecimiento ha reconfigurado la estructura fa-
miliar, emergiendo cada vez con mayor intensidad unidades conformadas exclusi-
vamente por personas mayores; un 38,2% de los hogares con miembros sobre los 64
afos pertenece a esta tipologia, agrupando al 20,5% de la distribucion a nivel de su-
jetos. Comparativamente, estos hogares presentan un menor nivel de pobreza, tanto
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multidimensional (13,7%) como monetaria (2,9%) con ocasiéon de un mayor ingreso
per cépita disponible (+,39). La mayor parte de sus ingresos son de cardcter auténo-
mo (,72), aunque se constata una fuerte dispersion en su distribucién (+,36; CV=,50),
con baja presencia de aportes previsionales (58,3%). Si bien la métrica tradicional de
medicién de pobreza reporta indices reducidos, es porque subestima la precariedad
real que enfrentan las personas que conforman este tipo de hogares, especialmente
si no se consideran los subsidios. En efecto, con la crisis del sistema de pensiones los
mecanismos estatales de apoyo social han debibo contribuir a la seguridad monetaria
de las personas mayores complementando los ingresos disponibles a través de apor-
tes previsionales solidarios y una bateria de pensiones bésicas.

Con relativa independencia del grupo familiar, la prevalencia de personas mayores
con algun ingreso previsional es escasa, sea por concepto de jubilacion, viudez o in-
validez, lo que suscita problemas de vulnerabilidad en caso de no mediar soportes de
pilar solidario; incluso, entre poblacién octogenaria solo un 66,4% percibe rentas pre-
visionales, aumento explicado con ocasién de las pensiones de viudez (20,3%) dada
la mayor esperanza de vida que acompana a las mujeres. Estos reducidos ingresos en
edades avanzadas presiona a la prolongacion de la participacién en el mercado del
trabajo como estrategia para incrementar rentas. En los hogares compuestos solo por
personas mayores encontramos un indice de ocupacion del 16,6%, cifra significativa
incluso entre quienes perciben algin aporte previsional (15,6%) o conforman hogares
intergeneracionales (20,9%).

Tal como se informaba, se observa una acentuada tendencia a la conformacién de
unidades familiares integradas exclusivamente por personas mayores (38%), lo que
representa un crecimiento del 72% en los ultimos 30 afios. En términos desagrega-
dos se configuran nicleos pluripersonales (44,9%), generalmente de pareja (96,2%),
ademds de una significativa y creciente presencia de hogares unipersonales (55,1%).
La persistente tendencia por parte de las personas mayores a conformar grupos fa-
miliares emancipados intergeneracionalmente no adviene tan solo por una situacién
de desamparo o despreocupacién por parte de otros significativos, sino que también
responde a la bisqueda por prolongar proyectos de autonomia libremente elegidos.
En consecuencia, esta tendencia observada serfa resultado de comportamientos ge-
neracionales complementarios, por una parte, las personas mayores que privilegian
vivir con privacidad, y por otra, un creciente fenémeno de nuclearizacién de los nue-
vos hogares que evita la cohabitacién intergeneracional.

La soledad no es un problema a priori, mds puede pasar a serlo si ademas de de-
clarar estar solas, las personas mayores dicen sentirse solas (Bermejo, 2016). La sen-
saciéon de soledad seria resultado del desajuste percibido o insatisfaccién entre las
relaciones existentes y las expectativas, de manera tal que mientras mayor sea la diso-
nancia entre lo que se desea y aquello que se obtiene de las relaciones interpersonales
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mayor serd el sentimiento de soledad (Buz, 2013), fenémeno acufiado como Loneli-
ness (Rubio, Cerquera, Munoz y Pinzdn, 2011). El problema se presenta cuando vivir
en soledad no es una decisién voluntaria, sino que adviene como una condicién no
deseada por eventos como la muerte del conyuge, el debilitamiento de las relaciones
familiares y/o el sindrome del nido vacio. La ruptura de la solidaridad vertical fami-
liar restringe la disponibilidad y calidad de redes primarias de apoyo, desamparo que
acrecienta el sentimiento de vulnerabilidad en una época de la vida que se caracte-
riza por el fin del periodo laboral y deterioro de las relaciones sociales forjadas en el
mundo del trabajo, lo que suma una mayor tendencia a padecer problemas de salud
fisica y psicolégica como depresidn, baja autoestima o ideas suicidas (Gajardo, 2015;
Holt-Lunstand, Smith, Baker, Harris y Stephenson, 2015; Rodriguez Martin, 2009).
Este conjunto de eventos, acompanados por valores familiares tradicionales en las
personas mayores, aumenta la percepcién de abandono cuando por expectativa re-
tributiva esperan que los hijos se hagan responsables como una forma de reconocer y
agradecer los cuidados otrora entregados por ellos.

Por otra parte, vivir solos puede ser expresiéon de independencia y privacidad de-
seada que ayuda a preservar gustos, rituales, habitos y cuidado del entorno propio
(Yanez, 2010). Incluso, ir contra este deseo de independencia manifiesto de la persona
mayor puede ser contraproducente muy a pesar de las loables intenciones que lo ins-
piran, por cuanto pueden sentirse profundamente desarraigadas en el momento en
que son conminadas a abandonar sus casas para cohabitar con sus hijos. Asi entendi-
do, no seria necesariamente un estado desagradable, penoso o expresién de abando-
no, por cuanto puede ser también evaluada como una experiencia enriquecedoray de
reafirmacion personal, incluso buscada (Bermejo, 2016; Rodriguez, 2009).

A este respecto, los datos informan adecuados indices a nivel de hogares cons-
tituidos solo por personas mayores, tanto en la franja temporal como entre grupos.
Los niveles de pobreza monetaria y multidimensional son acotados; sus principales
fuentes de ingreso son los aportes auténomos, principalmente generados con ocasién
del trabajo, donde 72 de cada 100 pesos provienen de esta fuente, haciendo que las
transferencias estatales, siendo importantes, tengan un rol menos preponderante que
el evidenciado en hogares intergeneracionales. Esta configuracion de los ingresos su-
pone una relativa independencia econdmica, no obstante, al requerir de la extensién
de trayectorias laborales en una etapa donde el mercado laboral discrimina, encubre
también una significativa vulnerabilidad. A ello se suman las debilidades asociadas a
la métrica de estimacion de la pobreza con base a ingresos anteriormente discutida,
lo que implica asumir con cautela el supuesto de independencia econémica como
simil de ausencia de precariedad, por cuanto una proporcién significativa de las per-
sonas mayores clasificadas como no pobres se posiciona en un umbral de riesgo a ella.
Por otra parte, atendiendo a las bajas tasas de reemplazo, la jubilacién constituye en si
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misma una fase de vulneracién y empobrecimiento relativo en razén de la sustancial
pérdida del poder adquisitivo.

Tabla 3: Personas Mayores en estado de carencialidad segiin tipo de hogar y etapa
de vejez.

UNI PLURI INTER

Estado de carencia en: (n=4.992) (n=4.066) (n=14.671)

PV | SV [ Gral | PV | SV [ Gral | PV | SV | Gral
- Autonomia ABVD 19,3 | 44,5 | 26,8 | 17,0 | 43,8 | 22,8 | 18,2 | 53,6 | 26,5
- Soporte ABVD 50,2 | 28,4 | 39,5 | 32,6 | 15,1 | 25,3 | 229 | 8,8 | 16,2
- Habitabilidad 20,2 | 16,6 | 19,1 | 13,3 | 13,2 | 13,3 | 18,8 | 18,2 | 18,6
- Entorno 21,31 224 | 21,6 | 21,7 | 25,1 | 22,4 | 12,1 | 11,3 | 11,9
- Participacién Social 50| 43 | 48 | 46 | 48 | 46 | 61 | 49 | 58
- Trato Igualitario 951 64 | 86 | 6,7 | 47 | 63 | 96 | 92 | 9,5
- Seguridad 6,6 | 4,3 5,9 6,0 3,9 5,5 8,9 7,7 8,6

Nota: UNI= Hogares Unipersonales; PLURI= Hogares Pluripersonales; INTER= Hogares Interge-
neracionales o Mixtos; PV= Primera Vejez (65-79 aios); SV= Segunda Vejez (80 o mds afios); Gral=

General. Fuente: CASEN (2017). Elaboracién propia.

Con la finalidad de estimar estadios de vulnerabilidad que transiten mds alla de la
tradicional perspectiva monetaria o disponibilidad de ingresos, se presenta un con-
junto de carencias e indicadores que posibilitan un andlisis mds complejo y multidi-
mensional de los hogares, especialmente la precariedad que enfrentan las personas
mayores (Tabla 3). A este respecto, los datos informan que el estado de vulnerabilidad
seria mds correlato del proceso de envejecimiento que de la desafeccion social hacia
las personas mayores; carencialidad que opera con relativa independencia de la tipo-
logia de hogar. En efecto, aproximadamente 1 de cada 4 personas mayores presenta
alguna dificultad para desarrollar auténomamente actividades bésicas de la vida dia-
ria (ABVD), tales como banarse (10,6%), comer (4,4%), desplazarse dentro de casa
(16,6%), levantarse de la cama (8,7%), vestirse (9,8%), salir a la calle (18,4%) o ir de
compras (18,2%). Pérdida de autonomia que se acentiia significativamente en contex-
tos de segunda vejez, donde las actividades de la vida cotidiana se ven afectadas por
el deterioro fisico y cognitivo.

La heterogénea dependencia funcional hace de la asistencia y ayuda por parte de
otros una necesidad constante (Espafia, 2013). Por ello, en contextos de carencia de
autonomia, el vivir en compaiiia posibilita la articulacién mais eficiente y expedita de
apoyo, generalmente miembros del hogar, lo que explicaria por qué la proporcién de
personas mayores que requiere soporte fisico, econémico o emocional pero no lo
recibe se incrementa en hogares constituidos exclusivamente por adultos mayores,
especialmente en aquellos unipersonales (39,5%).
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El vivir con otros posibilita, por disponilidad y cercania, la activacién de unidades
de soporte para la realizacion de actividades de la vida diaria en contextos de pérdi-
da de autonomia, situacién que expondria a una particular vulnerabilidad a aque-
llas personas mayores que, precisando la ayuda de otros, viven solos. No obstante,
al momento de controlar por tipologia de vejez, las carencias de soporte se reducen
significativamente en todas las tipologias de hogar, inclusive en los Unipersonales. En
estos hogares, del total de personas en primera vejez no auténomas un 50,2% sefiala
no recibir ayuda en la realizacién de ABVD, cifra que se reduce ostensiblemente en
caso de segunda vejez (28,4%). Etapas avanzadas de edad profundizan la pérdida de
autonomia en términos de ocurrencia y complejidad, y a consecuencia de ello las re-
des de apoyo, no siempre familiares, crecen como expresién de solidaridad. Asi por
ejemplo, dentro de las personas mayores con algtin nivel de pérdida de autonomia en
ABVD (25,5%), un 36,8% de quienes se encuentran en primera vejez registra una de-
pendencia severa o extrema para realizar alguna actividad cotidiana, cifra que alcanza
al 53,9% en la segunda vejez.

Si bien gran parte de las personas mayores son propietarias de la vivienda que
habitan con independencia de la unidad familiar que integren, una proporcién sig-
nificativa de estas no contaria con adecuadas condiciones de habitabilidad, sea en
términos de espacio, privacidad o seguridad material, sin discrepancias significativas
entre grupos etarios o tipo de hogar que compongan. Las carencias de habitabilidad
advierten la necesidad que la politica de vivienda mejore su focalizacién de recusos
e identificacién de puablico prioritario, pues si bien la cobertura de estos beneficios
se ha ampliado, en términos cualitativos el stock habitacional actual entre personas
mayores no cumpliria con estdndares de espacio, materiales y entorno que permitan
asumirla como un lugar de calidad.

Las viviendas de las personas mayores presentan problemas de emplazamiento,
sobre todo quienes viven solos, lo que implica no contar con accesos adecuados a
redes de transporte y encontrarse alejado de centros de salud, el lugar de trabajo y
otros servicios publicos; también refleja la exposicién a zonas contaminadas o peli-
grosas. Si bien esta precaria configuracion del entorno y redes del espacio residencial
constituye una caracteristica estructurante del proceso de segmentacion territorial,
especialmente evidente en las grandes urbes, su manifestacidn se hace mas critica y
compleja para el caso de personas mayores, ya que agudiza sus dificultades de movi-
lidad, obstaculiza la atencién médica oportuna, restringue su inclusién en programas
de participacion local y utilizacion de espacios comunitarios (MINVU, 2009).

Mejorar estos aspectos es una tarea pendiente, apremiante si consideramos los
objetivos que el Servicio Nacional de Adultos Mayores (SENAMA) tiene para la fron-
tera de gestion 2020, e involucra ofrecer las condiciones de habitabilidad id6neas para
que la poblacién de personas mayores perciba una buena calidad de vida y evalde
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positivamente su situacién e integracidn a servicios imprescindibles para su cuidado
(Osorio, Torrejon y Anigstein, 2011).

Por dltimo, las dimensiones de Participacion, Trato igualitario y Seguridad, regis-
tran atenuados niveles de carencia con relativa independencia de la tipologia de hogar
y edad de las personas mayores. El comportamiento de estos indicadores evidencia
una activa integracién de las personas mayores con su entorno, cuestién preponde-
rante toda vez que la calidad y cuantia de las redes de cohesion, la participacién social
y ausencia de experiencias de discriminacidn, fortalecen el sentimiento de autoestima
y autoeficacia a la vez que disminuyen la sensacién de vulnerabilidad y desamparo
aun cuando se vive solo.

Conclusiones

Las personas mayores no solo suelen verse afectadas por restricciones de movilidad
fisica, reflejada en la dependencia para realizar actividades bésicas de la vida diaria,
sino que ademads enfrentan una vulnerabilidad social y empobrecimiento de sus con-
diciones de vida con ocasion del estancamiento econdémico y exposicién a carencias
que deben soportar con limitados recursos, a lo que se suma una precariedad resi-
dencial, pues aunque en su mayorfa son propietarios de la vivienda que habitan no
tendrian condiciones bésicas de proteccién. Este es un obsticulo para el bienestar de
las personas mayores, produce dificultades en el acceso oportuno a servicios de salud
y transporte, deteriorando la calidad de las redes, la cohesién social y participacién
comunitaria.

Si bien los indices de pobreza monetaria registran niveles acotados, esto se expli-
carfa por lo restrictivo del algoritmo utilizado, el cual tiende a subestimar la propor-
cion de personas bajo el umbral de pobreza al contemplar en exclusividad recursos
disponibles no necesariamente auténomos, marginando por ejemplo los significati-
vos costos asociados a la satisfaccion de necesidades emergentes en esta edad. A este
respecto el enfoque multidimensional, al poner el acento sobre la cuantificacion de
los umbrales de carencia, proporcionaria una estimacién mds adecuada de los esta-
dios de vulnerabilidad y situaciones de riesgo que enfrentan las personas mayores, y
en términos de politica social presiona por la diversificacién en el disefio e implemen-
tacion de acciones programaticas.

Los datos informan que junto a un acelerado proceso de envejecimiento se recon-
figuran las unidades familiares que integran las personas mayores, particularmente
relevante se evidencia la creciente proporcién de hogares integrados exclusivamente
por personas sobre el umbral de los 64 afios. La emergencia de este tipo de hogares
no solo es correlato de una eventual situacién de abandono o desentendimiento por
parte de otros integrantes del grupo familiar, sino también de un deseo por preservar
el espacio de autonomia.
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El aumento de la esperanza de vida y mejoramiento en las condiciones de salud
posibilitan desarrollar proyectos de vida independientes, de modo que el vivir solo
puede ser también una opcién deseada y voluntariamente asumida. En este mismo
sentido, la prolongacién del vinculo con el mercado del trabajo que sostiene una sig-
nificativa proporcién de personas mayores en los primeros afios de la vejez (65-79
anos) se explicaria también por la sensacién de bienestar subjetivo que les otorga el
trabajo. Valoracidn y utilidad percibida que coexiste con la necesidad de complemen-
tar ingresos debido a las bajas tasas de reemplazo. Asi, es menester de la politica pu-
blica establecer las garantias y resguardos para que las relaciones laborales se lleven
a cabo en condiciones de seguridad y dignidad, atendiendo a las especificidades de la
poblacién mayor.

Por otra parte, asi como vivir solo no es simil de abandono y postergacioén, el vivir
con otros miembros no siempre es expresion de desinteresada retribucién. En los
hogares intergeneracionales las personas mayores distan de ser cargas que viven con
otros familiares, generalmente hijos/as, que los acogen solidariamente. Mas bien son
miembros activos, con relevante rol econémico, propietarios de la vivienda y jefes de
hogar. Perfil que junto con ser expresién de autonomia y capacidad contributiva al
hogar, cuestiona la percepcidén social tradicionalista que vincula a las personas ma-
yores como sujetos desvalidos y necesitados de constante apoyo fisico, emocional y
econ6mico.

Resultados como los aqui expuestos, en tanto abordan la situacién de vulnera-
bilidad y tipifican configuraciones familiares, se encuentran en lineamiento con los
planteamientos realizados en la Convencién Interamericana sobre la Proteccién de
los Derechos Humanos de las Personas Mayores respecto a asegurar y promover,
en condiciones de igualdad, el goce y ejercicio de las libertades fundamentales entre
personas mayores, su inclusidn y participacion en la sociedad. Asi también, aportan
evidencias sobre la carencialidad que enfrentan las personas mayores, vinculada a
dificultades econdmicas y pérdida de autonomia en la realizacién de ABVD a causa
de la edad, cuestiones que pueden orientar el mejoramiento de las politicas sociales
encargadas de asegurar el bienestar y adecuadas condiciones de vida en poblacién
mayor.
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