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PRESENTACION

Ministerio de Desarrollo Social

Durante las dltimas décadas Chile ha experimentado un acelerado proceso de
envejecimiento de la poblacion, lo que plantea grandes desafios a las politicas piblicas y a la
sociedad en su conjunto.

La Superintendencia de Pensionesy la Superintendencia de Valores y Seguros publicaron
hace pocos meses las nuevas tablas de mortalidad que deberan usarse como referencia para
calcular las pensiones por retiro programado de hombres y mujeres, asi como los aportes
adicionales para las pensiones de invalidez y sobrevivencia.

De acuerdo a estos calculos, en 2016 las mujeres afiliadas al sistema de pensiones que
cumplan 60 anos -y por lo tanto estén en edad de jubilar-, viviran en promedio 91,09 afos.
Estamos hablando del promedio. Esto quiere decir que muchas viviran mas alla de ese limite.
En el caso de los hombres de 65 afos, se calculd que su esperanza de vida en 2016 alcanzara
los 85.6 afios. Como referencia, cabe sefalar que en el quinquenio 1970 - 1975 la esperanza de
vida promedio en Chile era de 63.6 afnos. Por otro lado, las tasas de natalidad han disminuido,
lo que refuerza el fendmeno de envejecimiento de la poblacion.

Surgen entonces varias interrogantes: ;Esta preparado el sistema previsional para
entregar pensiones dignas, frente el alargamiento del periodo de vida inactiva? ¢El mercado
laboral esta en condiciones de asegurar la insercion laboral de un segmento importante de
trabajadoresy trabajadoras mayores convaliosa experiencia que desean mantenerse ocupados
y que estan en plenitud de sus facultades vitales e intelectuales? ;Esta preparado el sistema
de salud para aplicar a una escala mucho mas amplia un enfoque gerontoloégico que aborde
las especificidades de las personas mayores y cuente con personal capacitado y alineado con
dicho enfoque?

Ademas, surgen desafios mas inmediatos como la construccion de un Subsistema
Nacional de Apoyos y Cuidados, proceso de fortalecimiento del Sistema de Proteccion Social
al que esta abocado el actual gobierno, bajo la égida del Ministerio de Desarrollo Social.
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La Academia puede hacer grandes aportes para responder a estas preguntas y desafios
fundamentales para que nuestro pais afronte el cambio sociodemografico estructural al que
nos vemos enfrentados. De alli el gran valor que le asignamos a esta Encuesta Nacional sobre
Inclusion y Exclusion del Adulto Mayor en Chile, desarrollada en conjunto por investigadores
de la Facultad de Ciencias Sociales de la Universidad de Chile y el Servicio Nacional del Adulto
Mayor.

Este estudio -que ademas tiene la ventaja de inscribirse en la continuidad de una
serie temporal- muestra que a medida que el pais se ha ido desarrollando y ha ido avanzando
el concepto de los adultos mayores como sujetos de derechos, las exigencias respecto a la
calidad y pertinencia de las politicas pablicas hacia estos compatriotas se han acrecentado.
Asimismo, ha crecido la valoracion subjetiva respecto al rol que esta llamada a jugar la familia
en estas materias.

En lo estratégico, desde la perspectiva de la inclusion social, la evidencia reafirma
que debemos seguir trabajando, como sector piblico y como sociedad, por romper los mitos,
estereotipos y prejuicios que aln se mantienen sobre la vejez, los que asocian esta etapa a la
inactividad, la enfermedad y la dependencia. El gran desafio cultural es ir construyendo nuevos
significados de la vejez que sean valorados socialmente, lo que supone también potenciar la
corresponsabilidad de las personas mayores como sujetos activos capaces de empoderarse de
su creciente influencia politica, econdmica y social.

Marcos Barraza Gomez

Ministro de Desarrollo Social
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PRESENTACION

Servicio Nacional del Adulto Mayor

Elenvejecimiento de la poblacion en Chile es una realidad. Sin embargo, este proceso no
ha sido asumido por la sociedad en su conjunto, persistiendo, y en algunos casos potenciandose,
espacios y discursos que estigmatizan y excluyen la vejez.

El presente estudio, nos lleva a conocer aquellos factores que favorecen o dificultan la
integracion social de las personas mayores, a través de las opiniones y expectativas respecto a
cuatro dimensiones establecidas para este fin: primaria, secundaria, simbolica y autorreferida,
las cuales seran detalladas en el cuerpo del documento.

Es en estos espacios, donde muchas veces las personas mayores sienten que no son
tratadas como deben y se merecen, y que toda la experiencia y sabiduria que han logrado
acumular con los afios nos son valoradas y desaprovechadas por los distintos actores de la
sociedad. No es casual que 73% de la poblacion declare que las personas de 60 afios y mas
no son capaces de valerse por si mismas, siendo que, al contrario, sélo una de cada cuatro
personas mayores presenta algin grado de dependencia (EDPM, SENAMA 2009).

Este imaginario social de la vejez subyace en los diversos tipos de maltrato que se
han identificado hacia las personas mayores en los ambitos familiares, socio-comunitarios e
institucionales. Asi mismo, se verifican una diversidad de barreras para la participacion de los
mayores en los distintos ambitos del desarrollo.

Todo lo anterior revela un panorama en el que las personas mayores no son consideradas
como sujetos relevantes para el desarrollo integral de la sociedad, perpetuandose pragmatica
y simboélicamente diversos mecanismos y esferas de exclusion, lo que tiene como corolario
una negacion de la vejez, tanto como fendmeno demografico a nivel de politica pablica,
como etapa del ciclo vital a nivel de individuo. De ahi que se perciba que ni las personas ni el
pais estan preparados, o estan preparandose, para enfrentar el envejecimiento poblacional y
personal.
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En este sentido, llama la atencion que hayan aumentado -en comparacion a otras
versiones de la encuesta- las expectativas respecto de la preparacion que tenemos como
pais ante el envejecimiento, y que se reconozca como una cuestion de derechos el contar con
salud, una pension digna 'y con un sistema de cuidados que apoye a las familias. Asimismo,
los encuestados reconocen un aumento en la responsabilidad de la familia ante una persona
mayor que ya no es autovalente.

Dejamos a disposicion de ustedes esta investigacion, agradeciendo a todos quienes
estuvieron involucrados en el proceso, tanto de la Universidad de Chile, como de SENAMA.

La integracion social y bienestar en la vejez dependeran de la manera en que cada
persona asuma su actual y futura vejez, como parte de una etapa de la vida que es, o sera, la
mas larga y compleja del ciclo vital y que, por ende, es donde se expresan y cristalizan con
mayor fuerza los desafios que asuma la sociedad en su conjunto para abordar el fendmeno.

Esperamos que este trabajo sea un aporte significativo, que nos sirva como sociedad
para convertir a Chile en un pais donde se pueda dialogar y construir desarrollo entre y para
todas las edades.

Rayen Inglés Hueche
Directora Nacional
Servicio Nacional del Adulto Mayor (SENAMA)
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PRESENTACION

Facultad de Ciencias Sociales Universidad
de Chile

Los procesos de inclusion y exclusion social representan uno de los mayores desafios
para sociedades, cuya complejidad obliga a reconocer diversos actores, subjetividades
y vinculos. Experiencias relacionadas con la infancia y juventud, los procesos migratorios,
diversidades de género y culturales, entre otras, representan para las ciencias sociales la
exigencia de identificar sus transformaciones en el tiempo y el modo como son percibidas por
sus propios actores, asi como por instituciones de caracter pablico o privado.

En este contexto se sitQa el trabajo de investigacion que, en el ambito de la inclusion
y exclusion de personas mayores en Chile, viene desarrollando un grupo de académicos de
la Facultad de Ciencias Sociales de la Universidad de Chile y el Servicio Nacional del Adulto
Mayor (SENAMA), desde hace varios anos.

Elenvejecimiento esanalizado aquiatravésdediversas perspectivas sociodemograficas,
instalando una voz de alerta a los problemas que enfrentan hombres y mujeres mayores en
relacion al mundo social en el que viven. Asimismo, da cuenta de la carencia de soportes
institucionales adecuados para procesos de integracion mas favorables a este sector de alta
relevancia en nuestro pais.

Finalmente, el hecho de entregar informacion cuantitativa y cualitativamente relevante
para las ciencias sociales, la politica pablicay la ciudadania, especialmente a través de estudios
en periodos diversos, permite reconocer en este trabajo un valioso aporte para la integracion

de las ciencias sociales en problematicas de alcance subjetivo, social y cultural en Chile.

ROBERTO ACEITUNO MORALES
Decano Facultad Ciencias Sociales
Universidad de Chile
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INFORME SOBRE LOS RESULTADOS DE LA CUARTA
ENCUESTA NACIONAL SOBRE LA INCLUSION Y
EXCLUSION SOCIAL DE LOS ADULTOS MAYORES
CHILENOS

Opiniones, expectativas y evaluaciones de la poblacion chilena sobre la inclusion y
exclusion social de las personas adultas mayores

Resumen

El envejecimiento de la poblacion responde a un proceso global, multidimensional
y sistémico. Chile se encuentra en una etapa avanzada del mismo y sus indicadores
estan entre los mas altos de la Regidn Latinoamericana.

Este informe presenta los resultados mas significativos de la Cuarta Encuesta
Nacional sobre la Inclusién y Exclusion social del adulto mayor en Chile (FACSO/UCH
- SENAMA). La encuesta fue aplicada durante el primer semestre del 2015 a 1200
personas, la medicion es representativa a nivel nacional con un margen de error del
3%. Su objetivo es caracterizar opiniones, expectativas y evaluaciones respecto a
factores que facilitarian o dificultarian la adecuada integracion social de la actual
y futura poblacion envejecida. Entre las conclusiones se destacan las percepciones
respecto a la carencia de soportes institucionales para enfrentar los cambios
demograficos, imagenes de la vejez que desestimulan actitudes y conductas pro-
activas para prepararse y afrontar de manera positiva y saludable esta etapa de la
vida. Los resultados son preocupantes y motivan a la reflexion académica, actualizan
antecedentes para decisores publicos, privados y de organizaciones ciudadanas y
-dado que resultan de la aplicacion de un instrumento que se emplea bianualmente
desde el ano 2008- permiten establecer comparaciones de tendencias.

[adultos mayores, Chile, cambios socio-demograficos, integracion social,
calidad de vida]
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Antecedentes

Dada su magnitud, generalizacidon e implicancias sistémicas, el envejecimiento
poblacional puede considerarse como uno de los principales desafios para el futuro
de la sociedad mundial. Actualmente 12,3% de su poblacion tiene 60 o mas afos, a
mediados de siglo la proporcidn alcanzara a mas de un quinto de sus habitantes y,
de mantenerse la tendencia, para el afio 2100 llegara al 28,3% (United Nations [UN]
2015). Estos cambios, iniciados en los paises europeos durante su industrializacion,
se manifiestan con diversos ritmos e intensidades en todas las regiones del planeta,
arrastrando una gran cantidad de efectos. No se exagera al indicar que estariamos
frente a la revolucion mas silenciosa de la historia de la humanidad. Un fenémeno
que inicialmente no es percibido hasta que se su impacto se hace evidente. Como da
cuenta la Directora General de la Organizacion Mundial de la Salud, Margaret Chan
(OMS 2015), “por primera vez en la historia, [a mayoria de las personas pueden aspirar
a vivir hasta entrados los 60 arios y mas".

A nivel de la region latinoamericana, el envejecimiento poblacional tiene como
trasfondo la globalizacion y se relaciona con un incremento general del bienestar
social debido, especialmente, a la extension de la cobertura de los sistemas sanitarios
acontecida durante la segunda mitad del siglo XX, las mejores informaciones sobre el
cuidadodel cuerpo,los cambios enlos valoresrespecto alaprocreaciony elincremento
de los costos asociados a la crianza. Estos cambios han incidido en una caida de las
tasas de natalidad, fecundidad, mortalidad y, simultaneamente, en un aumento de las
esperanzas de vida. Para el ano 2050 uno de cada cuatro latinoamericanos sera una
persona adulto mayor (CEPAL 2014), paralelamente se incrementaran los indices de
envejecimiento -edades superiores a los 79 anos, incluso 100 o mas afnos- y formara
parte de las expectativas de las personas llegar a centenarios.

Con aproximadamente 18 millones de habitantes, Chile se encuentra entre los paises
donde mas rapidamente envejece su poblacion. Estudios recientes estiman que
para el afo 2050 las personas mayores de 60 afios, que hoy representan 15,7% de
su poblacion, alcanzaran 32.9%; la edad media del pais sobrepasara el promedio
mundial -46,9 y 36,1 anos respectivamente- y, para el quinquenio 2045-2050, las
expectativas de vida de los chilenos seran mas de 10 puntos superiores al promedio
mundial, posicionandose entre las mas altas del planeta (87,8 afos) (United Nations
[UN] 2015).

El envejecimiento de la poblacidn chilena es producto de las mejores condiciones

generales de vida de su poblaciony por ello debe ser celebrado, pero también advierte
sobre nuevos desafios y amenazas que deben sortearse, especialmente cuando las
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nuevas posibilidades de vida generan necesidades y expectativas que “objetivamente”
no podrian ser cubiertas con las actuales instalaciones institucionales ni afrontarse
con los recursos tradicionales.

Dada la velocidad de los cambios demograficos nuestras personas adultas mayores,
o0 en vias de serlo, viven en entornos sociales para los cuales no cuentan con
preparacion ni antecedentes de referencia y con una merma significativa de sus
apoyos tradicionales. Por otra parte sus condiciones, salvo limitadas excepciones,
no pueden seguir asegurandose satisfactoriamente a través de sus iniciativas o de
las posibilidades de sus entornos mas cercanos. En general, los apoyos familiares
tradicionales han disminuido ante la incorporacion de mas mujeres al mundo laboral,
con contextos de trabajos y estudios mas exigentes y precarios, con los cambios en
los valores y normas culturales asociados a la familia y ante los modos de convivencia
mas competitivos e individualistas que han alterado los pactos sociales. Cada vez mas
personas, especialmente mujeres, viven y envejecen solas (Ministerio de Desarrollo
Social, 2011).

Cuando los equilibrios poblacionales se alteran las incertidumbres estructurales y
cotidianas se multiplican. Los déficits no alcanzan a cubrirse con las posibilidades
domeésticas. Si bien las familias siguen siendo la principal fuente del cuidado de las
personas mayores, éstas se encuentran sobrepasadas, pues cuando la proporcion
de adultos mayores aumenta y sus longevidades son mas prolongadas, el potencial
de personas disponibles para apoyarlos, directa o indirectamente, decrece. Junto a
ello las necesidades que presentan las personas de edades mas avanzadas requieren
atenciones mas especializadas, especialmente para quienes pierden sus niveles
de autonomia. Hasta ahora las respuestas a estos cambios son enfrentadas por
prestadores pablicos, con efectos insatisfactorios, cuyos financiamientos y gestiones
son limitados o se desplazan hacia administradoras de fondos de pensiones y sistemas
de salud, ambos regulados por logicas de mercado que seleccionan el acceso a sus
prestaciones segln las capacidades de pago y de ahorros previos.

Ciertamente, los cambios en nuestra estructura poblacional no se asocian
exclusivamente con situaciones problematicas. El “bono demografico”, es decir la
relacion de poblacion activas frente a la inactiva es favorable, no se ha agotado y la
prolongacion de la vida en condiciones saludables es de comn anhelo. Algunos, junto
con incrementar y diversificar sus demandas, situacion observable en la diversidad de
sus estilos de envejecimiento, viven y desean envejecer manteniendo su autonomia.
Ello no solo ha implicado mas afios de vidas, sino que también contar con mejores
capitales sociales y personales para aprovecharlos. En comparacion con sus ancestros,
los actuales adultos mayores tienen mayores niveles de satisfaccion vital y responden
mejor a sus necesidades de bienestar, dignidad e independencia (Tercera Encuesta
Nacional Calidad de Vida en la Vejez, 2013) siendo mayoritariamente autovalentes
(Encuesta de Caracterizacion Socioeconémica [CASEN] 2013). En este punto es
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necesario considerar la heterogeneidad de esta cohorte de la poblacion y diferenciar,
por ejemplo, entre las personas mayores independientes y autdbnomas de aquellas que
se encuentran en condicion de dependencia funcional o que acumulan discapacidades
y requieren de cuidados permanentes a medida que llegan a edades mas avanzadas.
Estos Gltimos estan mas expuestos a exclusiones o abusos y son sujetos prioritarios
de atencion.

En razon a los efectos de una acumulacion de desventajas para los envejecientes
vulnerables y desfavorecidos pueden anticiparse penosas condiciones, pues sus
vidas por tener por contexto un pais con extremas desigualdades sociales son mas
fragiles y cortas (e.o Fuentes-Garcia A, Sanchez H, Lera L, et Al. 2013; Sanchez R, Hugo,
Albala B, Cecilia, & Lera M, Lydia. 2005). Incluso para aquellos que pertenecen a capas
socioecondomicas mas acomodadas los costos médicos, las limitadas coberturas
de los sistemas de proteccion y los bajos montos de sus pensiones desencadenan
o incrementan su precariedad. No hay jabilo al jubilar y los afnos ganados de vida
se pueden vivir como pérdidas. Por otra parte, como la promocion de los derechos
de los adultos mayores no tiene un peso proporcional al tamano de su poblacion, a
sus requerimientos y a las necesidades de sus entornos (incluidos sus cuidadores y
familiares) estos Gltimos cuentan con una limitada respuesta a sus demandas en las
decisiones politicas que los podrian beneficiar.

En el contexto descrito, los problemas se observan mas nitidamente que las
soluciones y las propuestas escasean. No extraia que las situaciones deficitarias de
la condicion de vejez y los procesos de envejecimiento son las que mas se proyectan
en las opiniones, expectativas y evaluaciones que se difunden en los medios, ello
se vincula con un etiquetamiento negativo el cual da lugar, muchas veces, a tratos
prejuiciosos y discriminatorios (Caballero y Massad 2013). Lo anterior redunda en
reforzar y estimular la pasividad o el fatalismo, incrementando las dificultades para
su integracion social. De hecho, son comunes imagenes gerontofdbicas incluso en
poblacion joven y de buenos niveles educacionales (Arnold, Thumala, Urquiza & Ojeda,
2008) anticipandose situaciones mas criticas.

Atendido el complejo escenario descrito, y en tanto problema social, las actuales
y futuras cohortes de personas envejecidas se encuentran, en mayores 0 menores
grados, enfrentadas a incertidumbres respecto de sus alternativas para contar con
apoyos institucionales y familiares o de recursos personales. Es insoslayable, en
consecuencia, dar cuenta de las posibilidades, intrinsecas y extrinsecas, con que
cuentan las personas mayores chilenas y que les contribuyan para sostener un buen
nivel de bienestar en la vejez para un envejecimiento saludable (OMS 2015).

Pero ¢qué sabemos sobre como perciben y evalGan los chilenos sus transformaciones

socio-demograficas? De todo ello surgen interrogantes para abordar en nuestros
estudios: desde la perspectiva de la poblacion general, ;qué tanto el pais, como sus
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personas, se preparan o estan preparados para enfrentar los nuevos requerimientos
que acompafan a estos cambios?, ;Como se visualizan las politicas sociales y
decisiones personales que podrian ayudar a mantener niveles adecuados de
independencia, autoestima, autonomia, bienestar, participacion e integracion social
de esta poblacion? y ; Cuales son los apoyos, institucionales y personales que deberian
contarse para ello?.

PRESENTACION DEL ESTUDIO

La relacion entre las disponibilidades estructurales de la sociedad y los recursos de
las personas adultas mayores condicionan sus accesos a servicios adecuados, redes
sociales de apoyo, reconocimientos y otros refuerzos para su bienestar. Chile se
caracteriza por presentar una importante desigualdad entre las condiciones de vida
de su poblacidn, ello tensiona su cohesion social y vulnera las expectativas de equidad
y justicia que acompafan a su reciente modernizacion y crecimiento econémico. En
ese contexto las poblaciones vulnerables son las mas afectadas, entre ellas muchas
personas adultas mayores. Una integracion social limitada de sus cohortes indica tanto
una insuficiencia de politicas como una percpecion de una distribucion inequitativa
de los recursos nacionales. Lo anterior, unido al declive de las solidaridades inter-
generacionales acentla la exposicion a discriminaciones y, en general, implica una
falta de consideracion de las dignidades y autonomias de esta poblacion.

La actual modalidad de estructuracion de la sociedad se caracteriza por su creciente
diferenciacioninterna que dalugar a una multiplicacion de planos para la participacion.
Asi, por ejemplo, aun siendo limitados los accesos de las personas a los sistemas
sanitarios, educacionales o laborales, éstas no dejan de tener familias, mantener
sus derechos legales y tener que pagar sus deudas. Ahora bien, aunque las personas
adultas mayores no pueden homogéneamente clasificarse como no integrados puede
preverse, especialmente entre los mas pobres, longevos, dependientes y mujeres,
agregaciones de exclusiones cuyas consecuencias son maltiples y acumulativas. Con
el objeto de investigar las percepciones de esta situacion por parte de la poblacion
chilena, nuestros estudios aplican un instrumento disefiado para registrar opiniones
evaluativas y expectativas respecto a cuatro dimensiones que afectan la integracion
de los adultos mayores -primaria, secundaria, simbélica y autorreferida®- y cuyo
balance, determinado con el cddigo inclusion y exclusion, permite distinguir las
apreciaciones de los chilenos respecto de los factores que favorecen o dificultan la

1 Formulacion inicialmente desarrollada por Marcelo Arnold-Cathalifaud (en Thumala, Arnold-Cathalifaud & Urquiza,
2009), posteriormente, en forma conjunta por Thumala y Arnold-Cathalifaud.
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integracion social de las personas adultas mayores, especificando sus indicaciones
en relacion a distintas variables socio-demograficas, entre ellas la experiencia de co-
residencia con adultos mayores.

La Inclusion/exclusion primaria refiere a como se perciben las modalidades y
grados de acceso de los adultos mayores a las prestaciones de sistemas sociales
especializados en funciones; la Inclusidn/exclusion secundaria a las modalidades y
grados de participaciones en redes sociales de apoyo mediante las cuales cubren
sus necesidades socio-afectivas o materiales; la Inclusion/exclusion simbélica refiere
tanto a los conocimientos como a las creencias, prejuicios, atribuciones, estereotipos
y equivalentes que se notifican en la sociedad finalmente, la Inclusion/exclusion
autorreferida refiere a como las personas afrontan sus procesos cotidianos y la
motivacion para sostener sus bienestares psicologicos (ver Grafico 1).

GRAFICO N°1 MODELO PARA LA OBSERVACION DE LA INCLUSION/ EXCLUSION DE LOS
ADULTOS MAYORES.

inclusion/
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Primaria

. o _ inclusion/
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SERVICIO NACIONAL DEL ADULTO MAYOR - COLECCION ESTUDIOS 15




El objetivo general de la encuesta consistid en describir cuantitativamente opiniones,
expectativas y evaluaciones sobre siete variables vinculadas tedricamente con las
cuatro dimensiones de inclusion y exclusion social de las personas adultas mayores
y, a partir de ello, caracterizar sus tendencias. Es importante sefalar que el marco
cronoloégico con el cual se sitda la condicion de adulto mayor se presenta como una
categoria abierta para los entrevistados, no a una definicion técnica.

Especificamente el estudio se propuso:

1. Identificar tendencias respecto a como se evalGan las condiciones
institucionales del pais para enfrentar la integracion social de las personas
adultas mayores (alude a la inclusion y exclusion primaria).

2. ldentificar las tendencias de opiniones respecto a la accion estatal y otros
aportes colectivos que favorecen la inclusion social de los adultos mayores
(alude a la inclusidn y exclusion primaria).

3. ldentificar tendencias de las expectativas respecto a las redes familiares,
la accion politica y la actividad personal como medios que favorecen la
inclusion social de los adultos mayores (alude a la inclusion y exclusion
primaria, secundaria y autorreferida).

4. Identificar tendencias de las evaluaciones respecto a como los medios de
comunicacion de masas (television) representan a los adultos mayores (alude
a lainclusion y exclusion simbolica).

5. ldentificar tendencias respecto a como la poblacidon chilena evalta la
preparacion personal para enfrentar su condicion de vejez (alude a la inclusion
y exclusion autorreferida).

6. ldentificar tendencias respecto de las evaluaciones de las capacidades de los

adultos mayores para valerse por si mismos (alude a la inclusion y exclusion
autorreferida).
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La formulacion de las preguntas y el analisis de sus respuestas se basan en un modelo
gue proporciona un plano multidimensional para observar los procesos de inclusion
o exclusion social de adultos mayores. El procesamiento de la informacion se realiz6
mediante un analisis descriptivo cuyos resultados se desarrollan en el cuerpo de este
informe.

Cabe senalar, como aclaracion metodologica, que sibien en los Gltimos afos en Chile se
han desarrollado muchas iniciativas paraincrementar el bienestary calidad de vida de
la poblacion de adultos mayores y se ha avanzado bastante, las demandas asociadas a
este grupo no detienen su avance y son incrementales (el envejecimiento poblacional
esta en desarrollo) por ello las generalizadas percepciones de insuficiencias pueden
ser interpretadas considerando esas circunstancias. Ejemplo de ello es la exposicion
a informaciones respecto a avances médicos y mejoras tecnologicas, lo cual ha
incrementado las expectativas de la poblacion en este ambito.
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Diseno y caracteristicas metodologicas del
estudio

La composicion de la muestra fue la siguiente:

e Sexo (mujeres 51,2% y hombres 48,8%);

e Edad (tramos de 18-25 afios [18,9%)], 26-40 afios [33,1%)], 41-60 afios
[30,9%], 61 y mas afios [17,2%]);

* Lugar de Residencia (40,2% residia en la Region Metropolitana, el 59,8% en
otras regiones);

* Estatus Socioecondmico (ABC1 (3,6%), C2 (24,1%), C3 (49,7%) y D-E (22,6%);

¢ Nivel Educacional (18% basica o menos, 49,7% media o menos, 32,3%
superior o menos);

* (Co-residencia con personas adultas mayores (“no” 56,3%, “s1,” 43,7);

* Escala Izquierda - Derecha (Izquierda 21,5, centro 57,4%, derecha 21%)

El procesamiento se realizd mediante un analisis descriptivo univariado y bivariado
cuyos resultados se indicany grafican en porcentajes, frente a cada pregunta. Luego, se
analizaron las asociaciones mas relevantes -95% de confianza y con una significacion
menor a 0,05- con las variables independientes seleccionadas de la caracterizacion
de la muestra.
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Preguntas

¢ EnChile paraelano 2050, aproximadamente una de cada cuatro personas sera
un adulto mayor: ;En qué medida diria que nuestro pais se esta preparando
para enfrentar esa realidad?
Categorias de respuesta: Mucho - Algo - Poco - Nada.

* (Estaria usted de acuerdo con pagar un impuesto especifico para ayudar
a garantizar los servicios que requieren las personas adultas mayores?
Categorias de respuesta: Si - No.

¢ Hay distintas opiniones sobre quiénes deberian preocuparse especialmente
por el bienestar de los adultos mayores: ;Cual de las siguientes alternativas
se acerca mas a su manera de pensar?
Categorias de respuesta: La responsabilidad de los adultos mayores es
de los politicos - La responsabilidad de los adultos mayores es de los
familiares - Laresponsabilidad de los adultos mayores es de ellos mismos.

e ;Como diria usted que presenta la television a los adultos mayores?, ;Diria
usted que destaca mas bien las caracteristicas positivas o mas bien las
caracteristicas negativas?

Categorias de respuesta: Las caracteristicas negativas - Las caracteristicas
positivas - No sabe.

* En Chile las expectativas de vida se han extendido, las personas estan
viviendo cada vez mas anos: ;En qué medida diria que Usted esta preparado
0 se esta preparando para enfrentar su propia vejez?
Categorias de respuesta: Mucho - Algo - Poco - Nada.

¢ Tomando todo en cuenta: ;/Diria que la mayoria de los adultos mayores puede
valerse por si misma o la mayoria no puede valerse por si misma?
Categorias de respuesta: Puede valerse por si misma - No puede valerse
por si misma.

Cabe senalar que se buscd, ademas, conocer si la convivencia con personas adultas
mayores se asociaba a respuestas diferentes relativas a la integracion social de ellos.
Especificamente se preguntd:

* ;Vive Ud. con una o mas personas adultas mayores? (aparte del entrevistado,
en caso que éste tenga 60 o mas anos).
Categorias de respuesta: S1, la mas mayor con la que convivo tiene entre
60y 74 aios - Si, la mas mayor con la que convivo tiene 75 o mas afos -
No, no convivo con ninguna persona adulta mayor.
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RESULTADOS

Pregunta 1: En Chile para el aino 2050, aproximadamente una de cada cuatro
personas sera un adulto mayor: ;En qué medida diria que nuestro pais se esta
preparando para enfrentar esa realidad?

Al igual que en las encuestas anteriores, las personas en Chile evalian como
insuficientes las respuestas institucionales para enfrentar el envejecimiento
poblacional.

Casi la mitad de los encuestados, 47%, responde que el pais se prepara “nada” para
responder al cambio de su estructura de edades. Esta cifra marca un aumento de esta
respuesta en 11,9 puntos porcentuales respecto de la encuesta anterior (2013). Si se
agrega a aquellos que respondieron “poco”, el porcentaje de personas que reporta
insatisfaccion con las condiciones institucionales para enfrentar el envejecimiento
sube a un poco mas de las tres cuartas partes de la muestra, 75,8%.

En Chile para el afo 2050, aproximadamente una de cada cuatro personas sera un
adulto mayor: ;En qué medida diria que nuestro pais se esta preparando para
enfrentar esa realidad? * Serie 2008 a 2015.

2015 |39

2013 &)

2011 pi

2008 7.8

0 10 20 30 40 50 60 70 80 %0 100
B Mucho ® Algo = Poco ® Nada
Se observaron asociaciones significativas de las respuestas con las variables
consideradas de la muestra: estatus socioeconémico, co-residencia con personas

adultas mayores, lugar de residencia y orientacion politica. No se observaron
asociaciones con el sexo, la edad y nivel educacional de los encuestados.
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Aquellos encuestados con los niveles socioecondmicos mas altos (ABC1) y mas bajos
(D-E) son quienes en mayor proporcion consideran que el pais se prepara “nada” para
enfrentar el envejecimiento de su poblacion, 55% y 53,8% respectivamente. Por otra
parte, el segmento C2 es el que muestra la opinidn menos negativa de la preparacion
pais (28,1% para “mucho y algo” y 71,9% para “poco y nada”).

En Chile para el ano 2050, aproximadamente una de cada cuatro personas sera
un adulto mayor: ¢En qué medida diria que nuestro pais se esta preparando para
enfrentar esa realidad? *Nivel Socioecondmico.

D-E 195 20.6 53.8
C3 175 31.0 47.1

C2 ) 237 331 38.8

ABC1 225 225 55.0

o

10 20 30 40 50 60 70 80 920 100

®Mucho ®Algo mPoco mNada

Quienes conviven con personas adultas mayores tienen una opinion menos negativa
de la preparacion del pais. A diferencia de quienes no conviven y que consideran en
un 78,8% que el pais se prepara “poco y nada”, aquellos que si conviven lo sefialan en
72,4%.
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En Chile para el afo 2050, aproximadamente una de cada cuatro personas sera
un adulto mayor: ¢En qué medida diria que nuestro pais se esta preparando
para enfrentar esa realidad? * Vive o no con personas mayores.

No vive con una persona mayor e 17.8 295 493

Vive con una persona mayor [k AR 28.2 44.2

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

= Mucho =Algo =Poco =Nada

Las personas que viven en regiones muestran una opinion algo mas negativa respecto
de la preparacion pais (76,8% responde “poco y nada”) que quienes viven en la Region
Metropolitana (74,2% para “poco y nada”).

En Chile para el afio 2050, aproximadamente una de cada cuatro personas
sera unadulto mayor: ¢En qué medida diria que nuestro pais se esta
preparando para enfrentar esa realidad? * RM y otras Regiones.

Otras Regiones [E¥e] i5)e) 30.5 46.3

Region Metropolitana

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

s Mucho =mAlgo =Poco =Nada
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A su vez, aquellos que se definen de derecha evalGan de forma mas negativa la
preparacion pais (77,9% responde “poco y nada”) que quienes que se definen de
izquierda (692%). En cuanto a las opiniones positivas, las personas de derecha
evallOan en 22,1% que el pais se prepara “mucho o algo” mientras que aquellos que se
definen de izquierda lo sefialan en 30,8%.

En Chile para el afio 2050, aproximadamente una de cada cuatro personas
sera unadulto mayor: ;En qué medida diria que nuestro pais se esta
preparando para enfrentar esa realidad? * Intencion de voto.

Derecha P& 19.2 26.7 1

Centro [/ 25. 1.5 9

]
w
Ul
N
W
N

Izquierda 8.7 221 29.7 395

o

10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

®Mucho ®Algo ®Poco m®Nada
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Pregunta 2: ;Estaria usted de acuerdo con pagar un impuesto especifico para
ayudar a garantizar los servicios que requieren las personas adultas mayores?

La mayoria de los chilenos (54%) se manifiesta dispuesta a pagar un impuesto para
asegurar el bienestar de nuestros adultos mayores. Sin embrago, hasta el 2013, los
chilenos mostraban una disposicidn creciente a pagar este impuesto, tendencia que
se ha revertido este ano en 10,8 puntos porcentuales.

¢Estaria usted de acuerdo con pagar un impuesto especifico para ayudar a
garantizar los servicios que requieren las personas adultas mayores? * Serie

2008-2015.
2015
2013
2011
2008
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
= Si mNo

En lo que respecta a las asociaciones significativas, éstas se observaron con las
variables co-residencia con personas adultas mayores, estatus socioeconémico y
orientacion politica. No se observaron relaciones significativas con las variables sexo,
edad, lugar de residencia ni nivel educacional de las personas encuestadas.

En cuanto a la co-residencia con personas adultas mayores, quienes conviven con al
menos una persona mayor muestran mas disposicion a pagar un impuesto (59,6%)
que quienes no conviven con alguien mayor (49,6%) superando a estos Gltimos en 10
puntos porcentuales.
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¢Estaria usted de acuerdo con pagar un impuesto especifico para ayudar a
garantizar los servicios que requieren las personas adultas mayores? * Vive o
No CON personas mayores.

No vive con una persona mayor 49.6 50.4

Vlive con una persona mayor 59.6 40.4

Esta disposicion se muestra aln mas fuertemente entre quienes conviven con una
persona de 75 o mas anos, llegando al 62,5% de los encuestados, mientras que
aquellos que conviven con alguien de 60 a 74 afios lo sostienen en 58,4%.

¢Estaria usted de acuerdo con pagar un impuesto especifico para ayudar a
garantizar los servicios que requieren las personas adultas mayores?
¢Vive Ud. conuna o mas personas adultas mayores?

No, no convivo con ninguna persona adulta mayor ‘ 49.6 50.4
S7, la mas mayor con la que convivo tiene 750 mas ‘ 625 375

anos
S7, la mas mayor con la que convivo tiene entre 60 y _
74 afos | 2 wl
0 20 40 60 80 100
=Si mNo
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En cuanto al estatus socioeconémico, a mayor estatus, mayor disposicion al pago de
un impuesto. Quienes se encuentran en el segmento ABC1 responden en 59,4% que
estarian dispuestos a pagar un impuesto, mientras que quienes se encuentran en el
segmento D-E lo indican en 44,7%.

¢Estaria usted de acuerdo con pagar un impuesto especifico para ayudar a garantizar
los servicios que requieren las personas adultas mayores? * Nivel Socioeconoémico.

D-E 44.7 55.3
c3 56.1 439
C2 57.4 426
ABC1 59.4 40.6
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
mSi mNo

Respecto de la orientacion politica, quienes se definen de izquierda son los mas
dispuestos al pago de un impuesto (695%), mientras que aquellos que se consideran
de derecha lo sefalan en 56,1%.

¢Estaria usted de acuerdo con pagar unimpuesto especifico paraayudar a
garantizar los servicios que requieren las personas adultas mayores? *
Escala lzquierda -Derecha.

Derecha 56.1 439
Centro 55.1 44.9
Izquierda 69.5 30.5
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
uSi mNo
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Pregunta 3: Hay distintas opiniones sobre quiénes deberian preocuparse
especialmente por el bienestar de los adultos mayores: ;Cual de las siguientes
alternativas se acerca mas a su manera de pensar?

Por primera vez desde el aio 2008, los chilenos atribuyen mas responsabilidad a la
familia que al sistema politico por el bienestar de los adultos mayores.

Mientras disminuye la responsabilidad asignada a las politicas pablicas para enfrentar
la preparacion del pais ante el envejecimiento poblacional (38,3%) aumenta en 192
puntos porcentuales la proporcion de los encuestados que opina que el bienestar de
los adultos mayores es responsabilidad de las familias (57,5%).

Por altimo, s6lo 4,2% de los encuestados atribuye a los propios adultos mayores
la responsabilidad por su propio bienestar. Esta respuesta se encuentra 4,9 puntos
porcentuales por debajo de la obtenida el 2008, lo que podria relacionarse con
imagenes que destacan la dependencia y falta de autonomia de quienes envejecen.
Cabe sefalar que alin cuando se observa una aumento de 1,6 puntos porcentuales en
comparacion a la anterior encuesta 2013, este aumento podria considerarse dentro
de los margenes de error de medicion y no dar cuenta de una significativa diferencia
en las respuestas.

Hay distintas opiniones sobre quiénes deberian preocuparse especialmente
por el bienestar de los adultos mayores: ;Cual de las siguientes alternativas
se acerca mas a sumanera de pensar? * Serie 2008 - 2015.

2015

2013 52.6 44.9 2.6
2011 59.3 35.8 4.9
2008

o

10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

= De las politicas pablicas ~ =De familiares y amigos = De ellos mismos
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Respecto de las asociaciones significativas, éstas se observaron con las variables
sexo, co-residencia con personas adultas mayores y lugar de residencia. No se
observaron con las variables edad, estatus socioecondmico, orientacion politica ni
nivel educacional.

Las mujeres asignan en primer lugar la responsabilidad a la familia (58,4%) luego a
las politicas pablicas (39%) y en un porcentaje menor a los propios adultos mayores
(2,6%). Los hombres por su parte, si bien mantienen este mismo orden, se diferencian
fundamentalmente de las mujeres pos asignar mas responsabilidad a los propios
adultos mayores por su bienestar (5,9%).

Hay distintas opiniones sobre quiénes deberian preocuparse especialmente
por el bienestar de los adultos mayores: ;Cual de las siguientes alternativas
se acercamas a sumanera de pensar? * Sexo.

Mujer 39.0 58.4 2.
Hombre 37.5 56.6 5.9
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

m La responsabilidad de los adultos mayores es de los politico
B La responsabilidad de los adultos mayores es de los familiar

u La responsabilidad de los adultos mayores es de ellos mismos

Quienes no conviven con una persona adulta mayor asignan en 63,7%, la principal
responsabilidad por el bienestar de los mayores a la familia, en cambio quienes si
viven con una persona mayor lo hacen so6lo en 49,8%. Estos Gltimos, a diferencia de
quienes no conviven con alguien mayor, atribuyen también mas responsabilidad a las
politicas publicas (45,6%) y a los propios adutos mayores (4,6%).
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Hay distintas opiniones sobre quiénes deberian preocuparse especialmente
por el bienestar de los adultos mayores: ;Cual de las siguientes alternativas se
acerca mas a su manera de pensar? * ;\Vlive 0 no con personas mayores?

No vive con una persona mayor 324 63.7 39

Viive con una persona mayor 45.6 49.8 4.6

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

= | aresponsabilidad de los adultos mayores es de los politico
= | aresponsabilidad de los adultos mayores es de los familiar

= La responsabilidad de los adultos mayores es de ellos mismos

Aquellos que conviven con al menos una persona mayor entre 60 y 74 anos son
quienes mayor responsabilidad atribuyen a las politicas pablicas (493%) y a los
propios adultos mayores (4,8%).

Hay distintas opiniones sobre quiénes deberian preocuparse especialmente

por el bienestar de los adultos mayores: ;Cual de las siguientes alternativas

se acercamasasumanera de pensar? * ;Vive Ud. conuna o mas personas
adultas mayores?

No, no convivo con ninguna persona adulta mayor 324 63.7 E
Si, la mas mayor con la que convivo tiene 750 mas
afios 36.7 59.2 41
Si, la mas mayor con la que convivo tiene entre 60 y 74 493 45.9 48
anos . . :

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
m L aresponsabilidad de los adultos mayores es de los politico
mLa responsabilidad de los adultos mayores es de los familiar

m La responsabilidad de los adultos mayores es de ellos mismos
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En lo que refiere al lugar de residencia, las personas que viven en regiones son las que
mas atribuyen esta responsabilidad a la familia (59,4%) y s6lo en 34,8% a las politicas
pablicas.

Hay distintas opiniones sobre quiénes deberian preocuparse especialmente
por el bienestar de los adultos mayores: ¢Cual de las siguientes alternativas se
acerca masa su manera de pensar? * RM y otras Regiones.

Otras Regiones 34.8 59.4 5.8
Region Metropolitana 438 54.5 18
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

mLaresponsabilidad de los adultos mayores es de los politico
B aresponsabilidad de los adultos mayores es de los familiar

u La responsabilidad de los adultos mayores es de ellos mismos
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Pregunta 4: ;Como diria usted que presenta la television a los adultos mayores?
¢Dirla usted que destaca mas bien las caracteristicas positivas o mas bien las
caracteristicas negativas?

Como se ha sefalado en las encuestas anteriores, la manera en que se representa a
los adultos mayores en los medios de comunicacion, particularmente en la television,
aporta significativamente a los procesos de inclusion/exclusion de esta poblacion,
pues contribuye a configurar en la opinion pablica, incluidos quienes envejecen, el
imaginario sobre la vejez y el envejecimiento.

La mayoria de los chilenos (63,5%) considera que en los programas televisivos se
destacan mas las caracteristicas positivas de las personas adultas mayores, cifra que
muestra un aumento de 9,6 puntos porcentuales en relacion a la encuesta 2013.

¢Como diria usted que presenta la television a los adultos mayores?
¢Dirfa usted que destaca mas bien las caracteristicas positivas 0 mas
bien las caracteristicas negativas? * Serie 2008-2015.

2015
2013
2011

2008

m | as caracteristicas negativas = | as caracteristicas positivas

En cuanto a las asociaciones significativas, éstas solo se observaron con las
variables estatus socioecondmico y lugar de residencia. No se observaron relaciones
significativas con ninguna de las demas variables de lamuestra (sexo, edad, orientacion
politica, nivel educacional y co-residencia).

Respecto del estatus socioecondmico, las personas pertenecientes a los tramos
extremos ABC1 y D-E son quienes en mayor medida consideran que la television
destaca las caracteristicas positivas de las personas adultas mayores (73,7% y 70,3%
respectivamente).
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¢Como diria usted que presenta la television a los adultos mayores? ¢ Diria
usted que destacan mas bien las caracteristicas positivas o mas bien las
caracteristicas negativas? * Nivel Socioeconomico.

D-E 70.3 29.7
C3 62.6 374
Cc2 58.0 42.0
ABC1 737 26.3

- 10.0 20.0 300 40.0 50.0 60.0 70.0 80.0 90.0 100.0

= Las caracteristicas positivas m| 3s caracteristicas negativas

Quienes residen en la Region Metropolitana opinan en mayor proporcion (77,2%) que
aquellos que viven en regiones (54,4%) que la television destaca las caracteristicas
positivas de los adultos mayores.

¢Como dirfa usted que presenta la television a los adultos mayores? ¢Diria
usted que destacan mas bien las caracteristicas positivas o mas bien las
caracteristicas negativas? * RM y otras Regiones.

Otras Regiones 54.4 45.6

Region Metropolitana 77.2 22.8

- 100 200 300 400 500 600 700 800 90.0 1000

m | as caracteristicas positivas B as caracteristicas negativas
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Pregunta 5: En Chile las expectativas de vida se han extendido, las personas estan
viviendo cada vez mas aios: (En qué medida diria que usted esta preparado o se
esta preparando para enfrentar su propia vejez?

Los chilenos reportan escasa disposicion para prepararse para su propia vejez. Desde
el ano 2008 esta ha sido la respuesta predominante.

Ahora bien, si se consideran las respuestas “poco y nada” obtenidas en las encuestas
anteriores, alcanzando el 2013 77,2% , en la presente encuesta retrocede a 67,8%,
una proporcion que se acerca a la obtenida el 2008 (65,8%). Si bien la disminucion de
este porcentaje podria deberse a diversas razones, ello podria ser una leve diferencia
en la forma en que se formuld este afo la pregunta, con el proposito de precisarla
mejor para los encuestados.

En Chile las expectativas de vida se han extendido, las personas estan
viviendo cada vez mas afos: (En qué medida diria que Usted esta
preparado o se esta preparando para enfrentar su propia vejez? * Serie
2008-2015.

EMucho ®mAlgo =Poco mNada

En cuanto a las asociaciones significativas, éstas se observaron con las variables edad,
co-residencia con personas adultas mayores y orientacion politica. No se observaron
asociaciones significativas con las variables sexo, lugar de residencia, estatus
socioecondmico ni nivel educacional.

A mayor edad, mayor reporte de preparacion para la propia vejez. Quienes se
encuentran en el tramo 18 a 25 afios refieren en 21,8% prepararse “mucho o algo”
para su futura vejez. Aquellos que se encuentran en el tramo de 61 y mas afios lo
reportan en 44,8%, 23 puntos porcentuales por sobre los mas jovenes.
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En Chile las expectativas de vida se han extendido, las personas estan
viviendo cada vez mas afos: (En qué medida diria que usted que esta
preparado o se esta preparando para enfrentar su propia vejez? * Edaden

tramos.
o1y mes
2640
18 - 25 A 17.5 30.3 47.9
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

®Mucho mAlgo mPoco mNada

Quienes conviven con alguna persona adulta mayor, sobre todo con una persona de 75
y mas anos son los que en mayor proporcion refieren prepararse para su propia vejez
(49,3% para “mucho o algo”) a diferencia de quienes no conviven con una persona
mayor, donde la respuesta disminuye a 26,6%.

En Chile las expectativas de vida se han extendido, las personas estan viviendo
cada vez mas anos: ;En qué medida diria que usted que esta preparado o se
esta preparando para enfrentar su propia vejez? *;Vive Ud. con una o mas
personas adultas mayores?

No, no convivo con ninguna persona adulta mayor Z{0SSSw»As) 7.4 6.

w
w

W

=}
-
~

Si, la mas mayor con la que convivo tiene 750 mas afos 445 4.2 6.

Si, la mas mayor con la que convivo tiene entre 60 y 74
afos 8.8 26.0 35.3 29.9

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

®Mucho =Algo =mPoco =Nada
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Las personas de izquierda reportan en menor medida una falta de preparacion para su
propia vejez, con un 60,8% para la respuesta “poco o nada”, mientras que los que se
clasifican como de derecha lo responden en 67,7%.

En Chile las expectativas de vida se han extendido, las personas estan viviendo
cada vez mas afnos: ;En qué medida diria que usted que esta preparado o se esta
preparando para enfrentar su propia vejez? * Escala lzquierda -Derecha.

Derecha [ 27.2 38.2 295
Centro [H&10) 29.4 41.8 22.8
lzquierda [20) 35.2 28.4 324
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

mMucho mAlgo =Poco =Nada
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Pregunta 6: Tomando todo en cuenta: ;| Diria que la mayoria de los adultos mayores
puede valerse por si misma o la mayoria no puede valerse por st misma?

El 72,9% en los encuestados tiene la percepcion que los adultos mayores, en su
mayoria, no son capaces de valerse por si mismos. Cabe sefialar que esta cifra significa
un aumento respecto de las encuestas anteriores llegando a una diferencia de 7,2
puntos porcentuales en comparacion a la encuesta 2008.

Tomando todo en cuenta: ¢Diria que la mayoria de los adultos mayores puede
valerse por st mismos o la mayoria no puede valerse por simismos? * Serie
2008-2015.

2015

2013

2011

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

2008

= Puede valerse por simismo =No puede valerse por si mismo

Se observaron asociaciones significativas de las respuestas con las variables edad, co-
residencia con personas adultas mayores y estatus socioeconéomico. No se observaron
asociaciones significativas con las variables sexo, lugar de residencia, orientacion
politica ni nivel educacional.

Las personas de mayor edad, especificamente de 61 y mas afios, son quienes en mayor

proporcion consideran que los adultos mayores pueden valerse por st mismos (35,1%)
mientras que los mas jovenes lo consideran en menor medida (25,9%).
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Tomando todo en cuenta: ¢Diria que la mayoria de los adultos mayores puede
valerse por si mismos o la mayoria no puede valerse por simismos? * Edad en

tramos.
61y mas 351 64.9
41-60
2- 40
18-25
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
= Pueden valerse por simismos =No pueden valerse por si mismos

La convivencia con una persona adulta mayor se asocia a una opinibn menos
desfavorable respecto de su capacidad para valerse por simismo. EL 66,8% de quienes
s conviven con una persona mayor considera que los adultos mayores no pueden
valerse por si mismos, mientras que el 77,9% de los que no lo hacen sostiene esta
opinion.

Tomando todo en cuenta: ¢Dirfa que la mayoria de los adultos mayores puede
valerse por si mismos o la mayoria no puede valerse por simismos? * Vive o no
con personas mayores.

No vive con una persona mayor 221 77.9

Vive conuna persona mayor 332 66.8

0 10 20 30 40 50 60 70 80 920 100

# Pueden valerse por simismos mNo pueden valerse por st mismos
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En cuanto al estatus socioecondémico, quienes se encuentran en el grupo ABC1
sostienen en 50% que las personas adultas mayores pueden valerse por si mismas, a
diferencia de los demas grupos donde el porcentaje de encuestados que sostiene esta
opinion no alcanza al 30%.

Tomando todo en cuenta: ¢Diria que la mayoria de los adultos mayores puede valerse
¢
por si mismos o la mayoria no puede valerse por si mismos? *Nivel Socioeconomico.

D-E 27.2 72.8
c3 25.4 74.6

c2 27.0 73.0
ABC1 50.0 50.0

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

= Pueden valerse por simismos =No pueden valerse por st mismos

38 INCLUSION Y EXCLUSION SOCIAL DE LAS PERSONAS MAYORES EN CHILE




CONCLUSIONES

Las cifras confirman lo pronosticado a partir de los resultados de la encuesta 2013.
Aun cuando en los dltimos afos, e incluso muy recientemente, se han desarrollado
importantes iniciativas pablicas para promover la calidad de vida, el reconocimiento
de los derechosy la integracion social de las personas adultas mayores, se anticipd una
creciente presion y menores rangos de tolerancia y conformidad con las respuestas
de las instituciones. No extrana que la percepcion de la preparacion del pais sea
considerada como insuficiente.Los motivos de estainconformidad puedenser diversos,
pero a la base tienen relacién con un aumento de las expectativas ciudadanas en un
contexto donde persisten desigualdades. El derecho a una pension digna, a la salud o a
recibir apoyo para los cuidados de las personas mayores al interior de las familias son
algunos ejemplos de expectativas que la ciudadania puede considerar no satisfechas.

Sibien los procesos de modernizacidon han permitido una disminucion de la pobrezay la
integracion de nuestro pais al grupo de paises de la OECD, al mismo tiempo, Chile es el
miembro con mayores desigualdades en los ingresos entre ricos y pobres (OECD, 2014).
Esto puede promover la imagen de un pais mas desarrollado, con las altas expectativas
que ello genera, pero que a la vez no ha logrado distribuir sus recursos asegurando
la suficiente proteccion e integracion social para quienes envejecen. Ejemplo de
ello se observa en la evaluacién de la poblacion sobre el sistema de pensiones. De
acuerdo con la Encuesta de Opinion realizada por la Comision Asesora Presidencial
sobre el Sistema de Pensiones (Informe Final, 2015) la opinidn ciudadana sobre las
Administradoras de Fondos de Pensiones (AFP) es predominantemente negativa. La
mayoria de los encuestados -si bien muestra poco conocimiento respecto del sistema
de pensiones- considera que las AFP no han realizado una adecuada gestion de los
ahorros previsionales, son insuficientes para financiar un nivel de vida y considera que
el Estado es quien tiene la labor de hacerse cargo de las bajas pensiones a través de
impuestos. Las expectativas respecto del rol del Estado también se reflejan en los
resultados de la Tercera Encuesta Nacional de Derechos Humanos (Instituto Nacional
de Derechos Humanos [INDH] 2015) donde el derecho a una jubilacion y pension digna
es considerado una responsabilidad estatal por 73,1% de los encuestados.

Como se sefala en el informe de la Comision Asesora Presidencial sobre el Sistema de
Pensiones “Los sistemas de pensiones determinan y reflejan —al menos parcialmente- la
forma en que las personas mayores son integradas en la sociedad” (Informe Final, 2015,
pg. 48). Si se considera la percepcion del sistema de pensiones como un indicador de
la opinidn que las personas tienen respecto al apoyo institucional a la vejez, los datos
presentados dan cuenta de una percepcion de apoyo insuficiente para la mantencion
de la integracion social en esta etapa de la vida.
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La percepcion del acceso a la salud es otro ejemplo de expectativas ciudadanas aun
no satisfechas. La mayoria de las personas mayores (86,1%) se encuentra inscrito
en FONASA (CASEN, 2013) y, de éstos, el 69,8% se ubica en los quintiles I, Il y Il de
ingreso autonomo per capita del hogar (CASEN, 2013). Solo el 7,4% esta afiliado a una
ISAPRE y, entre éstos, la mayoria (65,1%) corresponde al V quintil. De acuerdo con los
resultados de la Encuesta Nacional de Derechos de la Comision Defensora Ciudadana
del Ministerio Secretaria General de la Presidencia (s/f) aplicada el afo 2011, 85% de
los encuestados considera que el Estado vela “poco y nada” por el derecho a la salud
de las personas. Junto a ello, las instituciones donde mas se siente discriminacion
son las del area de la salud, Hospitales Publicos y Consultorios, y “ser viejo” ocupa
el tercer lugar como fuente de discriminacion en estas instituciones y también en
Municipalidades.

La interaccion entre altas expectativas y percepcion de desigualdad, posiblemente
tenga relacion con las asociaciones significativas observadas entre la pregunta por
la preparacion pais y algunas variables de la muestra. La vision mas critica observada
es entre quienes se encuentran en los extremos de la estratificacion socioeconémica,
los grupos ABC1 y D-E, los cuales podrian representar las experiencias de un mayor
desarrollo y, a la vez, la mantencion de desigualdades a nivel pais. Al mismo tiempo,
quienes son de regiones mantienen una visidn mas critica, en tanto en un pais adn
centralizado las regiones pueden tener la impresion de desventajas respecto de
la Region Metropolitana. Por otra parte, quienes conviven con personas mayores
mantienen una vision menos critica que podria sostenerse en una percepcion mas
ajustada a las reales posibilidades ofrecidas por las instituciones para quienes
envejecen. Finalmente, la orientacion politica de derecha, no representada en
el gobierno actual puede asociarse a una visidon mas negativa de la preparacion
institucional actual para enfrentar el envejecimiento de nuestra poblacion.

En el contexto sefalado -si bien la mayoria de los encuestados, al igual que en las
encuestas anteriores, se manifiesta a favor del pago de un impuesto especifico
para apoyar el bienestar de sus adultos mayores- llama la atencion el aumento de
la proporcion de encuestados que no se muestra dispuesto a aportar con mayores
impuestos en comparacion a aplicaciones anteriores, lo cual podria reflejar una mayor
desconfianza en el rol del Estado para responder a las necesidades de las personas
mayores y sus entornos. Al respecto, de acuerdo con el Consejo para la Transparencia
(Radio Universidad de Chile, 2015) el 70% de los chilenos desconfia en las instituciones
pUblicas y mas del 70 por ciento de los encuestados no tendria confianza en el sector
pablico.

Cabe destacar que quienes conviven con una persona mayor muestran mas
disposicion al pago de un impuesto, lo que podria reflejar una mayor conciencia de
la necesidad de apoyo institucional para el cuidado de las personas mayores, mas
aun entre quienes conviven -y posiblemente en una relacion de cuidado- con los mas
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envejecidos, aquellos mayores de 75 anos. También se muestran mas dispuestos al
pago de un impuesto aquellos sectores mas acomodados (ABC1) y quienes se definen
de izquierda. Los primeros posiblemente por contar con mayores recursos y los
segundos en consistencia con la valoracion por soluciones de tipo colectivo estatales.

En lo que respecta a las responsabilidades por el bienestar de quienes envejecen, la
opinion predominante que los representantes del sistema politico desempefarian una
funcion clave frente al envejecimiento de la poblacion ya no tiene el mismo respaldo
que en afos anteriores y se observa un aumento de la atribucion de responsabilidad
a la familia. Ello confirma que el rol protector del Estado como la confianza en
sus agentes y acciones posiblemente ha disminuido, lo cual es congruente con lo
anteriormente sefialado y que se evidencia en la menor aceptacion del pago de un
impuesto especifico para garantizar el bienestar de las personas mayores.

Conviene sefalar en este punto que en el contexto de aumento de la poblacion sobre
envejecida, cada vez mas personas mayores son independientes . De acuerdo con
el Estudio Nacional de Dependencia (Servicio Nacional del Adulto Mayor [SENAMA],
Instituto de Nutricion y Tecnologia de los Alimentos [INTA], Microdatos Universidad de
Chile, 2009) mas del 92,3% de quienes asumen la funcion del cuidado son familiares
y de éstos casi 86,5% son mujeres (cuidadoras informales). Cabe anticipar que la
sobrecarga de la familia por el cuidado de sus adultos mayores se vera aumentada
en tanto no se cuente con suficientes apoyos institucionales. En este sentido, al igual
que lo observado sobre la disposicion para el pago de un impuesto, no extrafa que
aquellos que si conviven con alguna persona mayor, sobre todo de 75 y mas afos,
asignen mas responsabilidad a las politicas pblicas en tanto la necesidad de apoyo
se torna cada vez mas evidente para los mas envejecidos.

Respecto de las imagenes asociadas al envejecimiento y la vejez, éstas mantienen una
carga negativa que se observaria en la poca responsabilidad asiganda a los propios
adultos mayores por su propio bienestar. La impresion de una falta de capacidad de
quienes envejecen para hacerse cargo de si mismos tiene estrecha relacion con la
vision predominante que las personas mayores, en su mayoria, son dependientes. A
pesar que la mayoria de los encuestados considera que la forma en que se representa
la vejez en los medios de comunicacion es positiva, ello no alcanza a revertir la idea
de falta de capacidad y dependencia asociada a la vejez.

Estos resultados coinciden con otras investigaciones respecto de las imagenes
sociales del envejecimiento y la vejez. Si bien estas imagenes no son necesariamente
universales, la mayoria se compone de estereotipos con fuertes cargas negativas,
generalmente asociados al deterioro y pérdida de capacidades (Levy & Leifheit-
Limson, 2009; Arnold, Thumala, Urquiza & Ojeda, 2008; Adelantado, Segura, De
Andrés, Feliu & Martinez, 2004; Tan, Zhang & Fan, 2004; Okoye, 2004). En el afio 1968,
el investigador estadounidense Robert Butler acufid el término ageism, que en
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espanol puede traducirse como viejismo, para hacer referencia a los estereotipos y
discriminacion hacia las personas simplemente porque son viejas (Butler, 2008).

Consideramos que tanto la pregunta por la autonomia o dependencia de las
personas mayores y la que refiere a quiénes son los principales responsables de su
bienestar permiten sondear indicadores de viejismo en nuestra sociedad. En el caso
de la primera, una visidon estereotipada y negativa sobre la vejez la asocia con una
etapa de decadencia, deterioro y dependencia -cabe sefalar que las estadisticas
disponibles sefalan que en Chile los adultos mayores, en sumayoria, son autovalentes
e independientes funcionalmente (SENAMA, INTA & Microdatos Universidad de
Chile, 2009). Conviene tener presente que el “valerse por si mismo” podria también
entenderse en relacion a otros ambitos, como el econdmico, social o emocional,
donde los niveles de autonomia son mas diversos. La segunda pregunta, por su parte,
da cuenta de la responsabilidad que la poblacion chilena asigna a los propios adultos
mayores por su bienestar, lo que estaria indicando la capacidad que se les atribuye
para hacerse cargo de su propia condicion, siendo una vision viejista aquella que les
otorga poca responsabilidad.

La presencia de viejismo no es inocua. Actualmente se cuenta con evidencias de
su vinculacién con la calidad de vida y bienestar de las personas mayores, lo que
confirma la relevancia de este concepto. Las imagenes negativas de la vejez pueden
integrarse como parte de la propia identidad en los adultos mayores (Dobbs et al, 2008)
influyendo en la percepcion que los envejecientes tienen de si mismos, llevandolos a
aceptar una vision negativa de si, con la consiguiente adopcion de comportamientos
consistentes con estas imagenes (Macia, Lahmam, Baali, Boétsch, & Chapuis-Lucciani,
2009; McGuire, Klein & Chen, 2008) y también con una baja autoestima (Palmore,
1999). Por dltimo, como sefala Allen (2015) la exposicion repetida a estresores
cronicos asociados a estereotipos negativos de la vejez puede incrementar el riesgo
de enfermedades cronicas, mortalidad, junto a otros efectos adversos.

El viejismo puede reforzar o estimular la pasividad y el fatalismo entre quienes
envejecen, alejandolos de lo que podrian esperar ante los avances de la modernidad
que han dado lugar a sus actuales esperanzas de vida. Asi, es posible pensar en una
suerte de profecia auto-cumplida, un circulo vicioso en el cual una visidn negativa
de la vejez unida a la naturalizacion de la dependencia, se vincularia a la falta de
preparacion para esta etapa observada en los resultados de esta encuesta lo que,
a su vez, favoreceria a un envejecimiento con las caracteristicas que confirmarian
las creencias negativas sobre la vejez. A modo de hipdtesis podria sostenerse que
la falta de preparacion personal para la vejez resulta consistente con una vision que
la indica como una etapa de dependencia y, podriamos suponer entonces, de poca
responsabilidad por el propio bienestar. En otras palabras ;para qué prepararse para
algo que se supone inevitablemente negativo?
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Es importante destacar que la falta de preparacion para la propia vejez efectivamente
restringe las posibilidades para un buen envejecer. Contar con una buena salud a
edades avanzada requiere de medidas de auto-cuidado en etapas mas tempranas. En
nuestro pais los principales factores de riesgo de la poblacion son la dieta inadecuada,
la hipertension y los altos indices de masa corporal (Global Burden of Disease Study
2010 [GBD] 2013) todos ellos - e incluso otras patologias mas severas e invalidantes-
podrian disminuir su prevalencia o atrasar sus manifestaciones o complicaciones con
una adecuada preparacion (Yaffe, Hoang, Byers, Barnes & Friedl, 2014).

El bienestar en la vejez no se relaciona solamente a la conservacion de la salud
fisica -como la mantencion de la funcionalidad y autonomia- sino también a otras
condiciones, como la conservacion de la integracion social. A modo de ejemplo se han
observado asociaciones entre falta de participacion social, altos niveles de ansiedad,
baja autoestima, estados depresivos (Barg, Huss-Ashmore, Wittink, Murray, Bogner &
Gallo, 2006) insatisfaccion con la vida y deterioro cognitivo (Holwerda, et al 2012;
Miranda-Castillo et al, 2010). La exclusion social también ha mostrado relacion con el
abuso de alcohol y riesgo suicida (Jané-Llopis & Gabilondo (Eds), 2008). Considerando
evidencias como éstas, la Organizacion Mundial de la Salud ha confirmado la
importancia de una activa convivencia social como un determinante universal del
bienestar a través de todas las culturas (WHO, 2009). En este punto la persistencia del
viejismo tendria consecuencias negativas.

Si bien los resultados apuntan a la presencia de viejismo y falta de preparacion para
la propia vejez, asociaciones obtenidas con algunas de las variables de la muestra,
aunque no revierten los resultados, dan algunas sefales que pueden considerarse al
momento de planificar intervenciones orientadas a romper este hipotético circulo
vicioso entre viejismo y poca preparacion para la vejez. En primer lugar la convivencia
con personas mayores contribuye en este sentido. Posiblemente favorece una vision
de la vejez mas ajustada a lo que experimentan quienes envejecen y, ademas, dificulta
la negacion de esta etapa, lo cual podria tener relacion con la mayor preparacion para
enfrentar la propia vejez. Por otra parte, no extraia que el tener mas afos se asocie a
una vision en cierto modo menos viejista y a una mayor preparacion personal para esta
etapa. Las personas de 60 y mas afos se enfrentan directamente con la diversidad que
caracteriza lavejez, lo cual contribuye a una vision de ésta menos estereotipada. Junto
a ello, el paso de los anos estimula que los individuos tomen medidas de autocuidado,
las que para los mas jovenes pueden no tener sentido, en tanto la vejez puede ser
vista como un fendmeno mas lejano. En cuanto al género, posiblemente la menor
responsabilidad que las mujeres dan a las personas mayores por su bienestar tenga
relacion con la actual feminizacion de los cuidados, donde el cuidar a los mayores
forma parte de una suerte de mandato social que termina favoreciendo un tipo de
relacion que estimula mas la dependencia que la autonomia. Potenciar relaciones
intergeneracionales, incorporar al sistema educacional desde etapas tempranas la
tematica del envejecimiento y la vejez como un desafio que involucra a la sociedad
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en su conjunto, hombres y mujeres, de diferentes edades, probablemente contribuiria
a la disminucion del viejismo y estimularia una mayor preparacion para la propia vejez.

Finalmente, la integracion social en la vejez se favorece al considerarla en su
complejidad. Cada una de las dimensiones descritas, primaria, secundaria, simbolica
y autorreferida tienen relacion con las efectivas posibilidades de inclusion social de
las personas mayores. Ninguna por si sola puede asegurar la integracion y bienestar
de quienes envejecen. La preparacion para la vejez no se remite solamente a una
decision personal. Se favorece (o no) en un contexto determinado. El predominio de
una visidn viejista no estimula mayores esfuerzos para una adecuada integracion
social. Por el contrario, una vision que considere la diversidad de formas de envejecer,
en la que la trayectoria de envejecimiento se relaciona con lo que las personas e
instituciones hagan o no para enfrentar el envejecimiento, implicara mayores
esfuerzos tanto personales como estatales para un buen envejecer. Si se considera,
ademas, que las expectativas sociales sobre el rol del Estado para responder a las
necesidades de quienes envejecen y sus entornos son cada vez mas altas y exigentes,
su satisfaccion requerira de una diversificacion de esfuerzos. Junto a las actuales
politicas orientadas a responder a las demandas de la ciudadania, sobre todo de los
sectores mas vulnerables, los desafios abarcaran a la sociedad que envejece en su
conjunto. Desde la actual discusion sobre el mejoramiento del sistema de pensiones,
los apoyos a la familia en el cuidado de sus mayores, el favorecer un imaginario mas
positivo de la vejez, el mejoramiento del acceso a la salud, entre otros esfuerzos seran
requeridos al sistema pablico cada vez con mayor fuerza. Junto a ello, el modo en
gue cada individuo asume su actual y futura vejez seran factores relevantes para la
integracion social y bienestar en la vejez. Insistimos en que la configuracion de la
vejez como una etapa mas de la vida, probablemente la mas extensa y diversa, y en
la que las precariedades de la trayectoria vital se expresan y capitalizan con mayor
fuerza, requiere que sus desafios sean abordados tanto por el Estado como por cada
uno de quienes ya forman parte de la poblacidon mayor o va en camino de serlo.
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ANEXO N© 1

Medidas Demograficas del envejecimiento

En funcion de generar un panorama de la estructura poblacional de nuestro pais, se
han seleccionado una serie de indicadores, los cuales aportan una visidon sobre el
envejecimiento actual y proyectado al afio 2100.

Tabla 1. INDICADORES DEL CRECIMIENTO DEMOGRAFICO, QUINQUENIOS SELECCIONADOS
2005-2100, ESTIMACIONES Y PROYECCIONES.

2070- 2095-
2075 2100

Indicadores demograficos

Tasa bruta de natalidad

(por 1000) 14,6 135 12,6 12,0 98 94 10,0
Fecundidad  Tasa global de
fecundidad 1,9 1,8 1,7 1,7 1,8 1,9 2,0
Edad media de la
fecundidad 27,2 27,2 27,2 27,2 271 271 271
Muertes anuales
(en miles) 83 88 94 103 185 259 261
Mortalidad
Tasa bruta de
mortalidad (por 1000) 5,0 5,0 51 53 8,4 12,0 131
Ambos sexos 794 81,0 82,4 83,7 87,9 899 90,8
Esperanzade | oo 765 | 781 796 | 810 85,7 880| 891
vida al nacer
Mujeres 82,4 83,9 85,2 86,3 90,1 91,8 92,5
Crecimiento anual
Crecimiento  (en miles) 159 150 140 130 30 -56 -62
natural Tasa de crecimiento
natural (por 1000) 96 8,5 7,5 6,7 1,3 -2,6 -31
Migracion anual
Migracién (en miles) 27,9 40,3 41,7 35,5 99 1,2 0,1
Tasa de migracion 17 2,3 2,3 1,8 0,4 0,1 0,0
Crecimiento anual
Crecimiento  (en miles) 187 191 181 166 39 -54 -62
total Tasa de crecimiento
total (por 1000) 11,2 10,8 98 8,5 1,8 -25 -31

Fuente: Unidad de Estudios SENAMA, basado en proyecciones y estimaciones CELADE-CEPAL, revision 2014.

SERVICIO NACIONAL DEL ADULTO MAYOR - COLECCION ESTUDIOS



Como se muestra en la tabla 1, la expectativa de vida al nacer, supera hoy en dia los
79 anos. Si a lo anterior se agrega que Chile ha mostrado una drastica disminucion de
sus tasas de natalidad (nimero de nacimientos) y fecundidad (nGmero de nifios por
mujer), se tiene como resultado un envejecimiento a ritmo sostenido, situacion que
ira incrementandose de acuerdo a estimaciones que sefialan que se pasara de 14,6
nacimientos por cada mil personas en el quinquenio 2010-2015, a 98 en el periodo
2045-2050.

Diferencias seglin sexo

Como se puede apreciar en la tabla N° 2 la diferencia porcentual entre hombres
y mujeres mayores es notoria, situandose en el afio 2010 en 43,5% vy 56,5%,
respectivamente. Esta brecha disminuira a lo largo de los afios segln las previsiones,
llegando a 46,9% para los hombres y 53,1% para las mujeres en el afio 2050 y a 48,6%
vy 51,4% en el afio 2100.
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Tabla 2. INDICADORES DEL PROCESO DE ENVEJECIMIENTO DE LA POBLACION, ANOS SELECCIONADOS 2010-
2100, ESTIMACIONES Y PROYECCIONES.

Indicadores demograficos 2010 2015 2020 2025 2050 2075
% Hombres 435 435 437 44,2 46,9 48,6 48,6
Sexo
% Mujeres 56,5 56,5 56,3 55,8 53,1 51,4 51,4
Edad mediana 327 344 36,1 38,1 47,0 50,1 48,9
Indice de envejecimiento 61,5 76,9 95,3 116,3 2253 2724 2514
0-14 afos 219 20,1 18,8 17,8 147 143 15,1
15-59 afios 64,6 64,4 63,3 61,6 52,3 46,9 471
G”;‘é‘;fjde 60-74 afios 95 | 110 | 126 | 143 | 179 | 175 | 167
75y mas 4,0 45 54 6,4 151 21,4 21,2
80y mas 2,2 2,6 31 38 10,3 155 15,7
% 60 y mas 135 155 179 20,7 33,0 38,8 379
Relacion de dependencia total 54,7 55,3 58,0 62,4 91,3 113,3 1125
Relacion dg Relacion de depende[\ma en 339 313 297 289 28,0 304 320
dependencia menores de 15 afios
Relacion de dependenciaen | 5,0 | 540 | 283 | 336 | 632 | 828 | 805
60 y mas
Relacion de apoyo a los padres 14,5 15,6 16,9 20,1 51,4 914 96,0

Fuente: Unidad de Estudios SENAMA, basado en proyecciones y estimaciones CELADE-CEPAL, revision 2014.

Algunas de las caracteristicas que se observan en el proceso de envejecimiento en
Chile son el aumento de la esperanza de vida a partir de los 60 afios, como también el
aumento de las cohortes poblacionales de mayores de 79 anos, lo que se denomina
envejecimiento de la vejez. Este aspecto otorga un peso mayor al analisis del
fendmeno de situaciones de discapacidad y dependencia de las personas mayores,
existiendo una estrecha relacion entre dependencia y edad, pues el porcentaje de
individuos con limitaciones en su funcionalidad aumenta entre las personas de edades
mas avanzadas.
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Respecto a lo anterior, es necesario sefalar que a mayor edad la diferencia porcentual
entre hombres y mujeres se acentia, estableciéndose, para los 80 y mas anos, en
un 35,1% en los hombres y 64,9% en las mujeres el afio 2010 y en 35,5% versus un
64,5% en el 2015 respectivamente. Se espera que para el afo 2100 esta brecha se
reduzca a 59,6% frente a 40,4%.

AlGn mas notables son las diferencias a los 100 afos y mas, ubicandose -hombres
y mujeres respectivamente- en 22,5% y 77,5% el afio 2010, situandose la mayor
brecha en el afio 2020, donde las mujeres representaran el 80,5% de la poblacidn de
los mayores de 99 afios, mientras que los hombres el 19,5%.

Indice de envejecimiento demografico

Un indicador bastante sintético de la estructura demografica por edad es el indice
de envejecimiento demografico, que se obtiene como la razdén de personas mayores
sobre el total de menores en una poblacion, y se interpreta como el ndmero de
personas mayores por cada 100 menores de 15 afos. Asi, un aumento en el indice de
envejecimiento puede significar tanto que las personas estan viviendo mas afios (por
lo tanto, aumentan las personas mayores) como que estan teniendo menos hijos, o
ambas, siendo esto Gltimo lo que ocurre en el caso de nuestro pais.

Para el 2010, como es posible observar en la tabla 2 que se encuentra mas arriba, esta
cifra se ubica en 61,5 personas de 60 afios y mas cada 100 menores de 15 afos y se
espera que alrededor del afio 2025 la poblacion de mayores supere a la de los nifios,
llegando a 116,3 personas mayores por cada 100 personas entre 0 y 14 afnos para
ese ano. Este indice se cifraria, segln las proyecciones, en 225,3 en el 2050y a 251,4
personas de 60 afios y mas por cada cien menores de 15 anos el 2100.

Estructura segin grupos de edad

Respectoalos grupos etarios que componen la poblacion de nuestro pais, considerando
el sostenido proceso de envejecimiento de la poblacion y la disminucidon de menores
de 15 afos, en el grafico 1 que se presenta a continuacion, se puede observar a la
poblacion de mayores en sus sub rangos etarios, los cuales experimentaran un
incremento notable en el periodo contemplado, mientras que el de menores de 15
presentara una disminucion. De este modo, para el afio 2050, el grupo de 75 anos y
mas, supera al de menores de 15 afos.
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GRAFICO 1 GRUPOS DE EDAD SELECCIONADOS, ESTIMACIONES Y PROYECCIONES
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Fuente: Unidad de Estudios SENAMA, basado en proyecciones y estimaciones CELADE-CEPAL, revision 2014.
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Porcentaje de personas mayores

El indicador mas utilizado como medida demografica del envejecimiento es el
porcentaje de personas de 60 afos y mas, ya que sintetiza de buena manera el
comportamiento de las condicionantes demograficas asociadas. Como puede
observarse en el grafico 2, la cifra se duplica ente los afios 2015 y 2050, llegando a un
37,9% en el afio 2100.

GRAFICO 2 PERSONAS DE 60 Y MAS ANOS EN RELACION A LA POBLACION TOTAL,
ESTIMACIONES Y PROYECCIONES 2010-2100 (%)
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Fuente: Unidad de Estudios SENAMA, basado en proyecciones y estimaciones CELADE-CEPAL, revision 2014.

Relacion de dependencia demografica

La relacion de dependencia demografica es un indice de la estructura de edades de
la poblacion que busca cuantificar la necesidad potencial de soporte social de la
poblacion de mayores por parte de la poblacion en edades activas, y se calcula como
el nimero de personas de 60 ainos y mas y de 0 a 14 anos por cada 100 personas entre
15 y 59 anos. Como se presenta en la tabla ndmero 2, esta relacion aumentara segin
las proyecciones, pasando de 54,7 en el 2010 a 62,5 en el 2025,a91,3enel 2050y a
112,5enel 2100. Asimismo, la relacion de dependencia demografica de vejez, es decir
el nimero de personas de 60 y mas por cada 100 personas en edad activa, también
presenta un aumento significativo, pasando de 20,8 en el 2010 a 24 en el 2015, para
llegar a 33,6 en el 2025,a 63,2 en el 2050 y a 82,8 en el 2075. La relevancia de este
indicador radica en que el aumento en los niveles de dependencia demografica de la
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vejez significa una reduccion en cuanto a apoyo familiar, intergeneracional, y también
de seguridad econdmica, considerando también el bajo monto de las pensiones que
reciben las personas mayores.

Relacion de apoyo a los padres

Esta medida se utiliza para expresar la demanda familiar de apoyo a sus miembros
mayores, en funcion de la cantidad de personas de 80 afos y mas por cada 100
personas de 50 a 64 anos. Este indicador da cuenta de las personas mayores en
situacion de dependencia, especialmente por la mayor incidencia de problemas de
salud asociados a pérdidas de funcionalidad a esas edades, relevando a su vez el
nimero de personas que con mayor frecuencia se hace cargo del cuidado de estas
personas. En tal sentido, segln El Estudio Nacional de la Dependencia en las Personas
Mayores SENAMA (2009) la edad promedio de los cuidadores se sitGa en los 51 afos,
diferenciandose este indicador segln sexo, estableciéndose en los 50 afos para las
mujeres y los 60 afos para los hombres. Como es posible observar en la tabla 2, esta
medida aumenta notablemente en el periodo contemplado, de 14,5 en el 2010a 51,5
en el 2050, duplicandose para el 2100.

Indicadores y Terminos

-Indice de envejecimiento = (poblacion de 60 y mas / poblacion de 0-14) * 100

-Relacion de dependencia = (poblacion de 0-14 mas poblacion de 60 y mas)/
poblacion de 15-59 afnos) * 100.

-Relacion de apoyo a los padres = ( (poblacion de 80 y mas)/ poblacion de 50-64
anos) * 100.

-Relacion de dependencia demografica = ( (poblacion de 0-14 mas poblacion de 60
y mas)/ poblacion de 15-59 afos) * 100.

-Relacion de dependencia demografica de vejez = (poblacion de 60 y mas/ poblacion
de 15-59 anos) * 100.

-Envejecimiento de la vejez = Aumento, en un periodo de tiempo determinado, de
la proporcidn de poblacion de personas de 80 afnos y mas sobre el total de personas
mayores.

-Dependencia funcional = Necesidad de ayuda en la realizacion de actividades
basicas e instrumentales de la vida diaria.
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ANEXO N° 2

Tablas de correlaciones entre variables centrales y variables independientes.

Las tablas que se presentan a continuacion dan cuenta de las asociaciones entre las
variables centrales de la Cuarta Encuesta Nacional de Inclusion y Exclusion Social
de las Personas Mayores y aquellas que resultaron significativas. Para establecer
las asociaciones estadisticamente significativas, se aplicaron los estadisticos Chi-
cuadrado y Gamma, para un nivel de confianza del 95%.

En Chile para el afno 2050, aproximadamente una de cada cuatro personas sera un
adulto mayor: ;En qué medida diria que nuestro pais se esta preparando para enfrentar
esa realidad?

Chi cuadrado N° de
Variables Transversales Sig. Asintdtica Sig. casos
. Valor ; valid

(bilateral) Aproximada alidos

NSE 23,56 0,01 0,09 0,03 1151
Co-residencia (2categorias) 7,72 0,05 0,12 0,02 1147
Lugar de Residencia 7,76 0,05 0,01 0,80 1151
Orientacion Politica 15,66 0,02 0,13 0,01 808

¢Estaria usted de acuerdo con pagar un impuesto especifico para ayudar a garantizar
los servicios que requieren las personas adultas mayores?

Variables il cdro . si N© de casos
Transversales Valor I%Bil:\]tr;tr(;tl;ca Valor Aprox]ii\ada Validos
Co-residencia (2categorias) 11,06 0,00 0,16 0,00 1036
Co-residencia (3categorias) 10,41 0,00 0,20 0,00 1036
NSE 10,70 0,01 0,14 0,00 1040
Orientacion Politica 10,58 0,01 0,16 0,01 742
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Hay distintas opiniones sobre quiénes deberian preocuparse especialmente por el
bienestar de los adultos mayores: ¢ Cual de las siguientes alternativas se acerca mas
a su manera de pensar?

Variables il adao ; S N© de casos
Transversales Valor ]%Bil:tr:etrc;tl;ca Valor Aprox]ii.wada Vatidos
Sexo 7,72 0,02 -0,07 0,25 1144
Co-residencia (2categorias) 30,13 0,00 0,23 0,00 1139
Co-residencia (3categorias) 22,52 0,00 0,23 0,00 1139
Lugar de Residencia 17,06 0,00 0,21 0,00 1143

¢;Coémo diria usted que presenta la television a los adultos mayores? ;Diria usted
que destaca mas bien las caracteristicas positivas o mas bien las caracteristicas
negativas?

Chi cuadrado
Variables Transversales Sig. Asintoti N® de casos
Valor 187 sintotica Valor Sig. Aproximada Validos
(bilateral)
NSE 995 0,02 -0,12 0,03 1053
Lugar de Residencia 56,53 0,00 0,48 0,00 1053

En Chile las expectativas de vida se han extendido, las personas estan viviendo cada
vez mas anos: ;En qué medida diria que Usted esta preparado o se esta preparando
para enfrentar su propia vejez?

Chi cuadrado
Variables X o - X N© de casos
Transversales Valor Sig. Asintotica . . Sig. Aproxi- Validos
(bilateral) mada
Edad Tramos 6937 0,00 -0,26 0,00 1161
Co-residencia (3categorias) [EEINAG] 0,00 0,16 0,00 1155
Orientacion Politica 14,93 0,03 0,02 0,70 818
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Tomando todo en cuenta: ¢Diria que la mayoria de los adultos mayores puede valerse
por si misma o la mayoria no puede valerse por si misma?

Chi cuadrado N©° de

Variables Sio. Asintots Si casos
Transversales 18- AsIntotica 18- .
(bilateral) valor Aproximada  Validos
Edad Tramos 7,73 0,05 -0,10 0,06 1133
Co-residencia  JPPR 0,00 027 0,00 1127
(2categorias)
NSE 10,93 0,01 0,06 0,30 1132
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