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RESUMEN: La aprobacion de la Ley 39/2006 (Ley de la Dependencia) generdé amplias expec-
tativas para la configuracién de un modelo publico de atencion a las personas en situacién de
dependencia. Factores como el envejecimiento de la poblacion, cambios en los modelos fami-
liares y la incorporacion de la mujer al mercado laboral concurrian para que se fijase la aten-
cion en la mejora en los cuidados y su profesionalizacion. El propdsito de este articulo es anali-
zar las preferencias por las que ha optado la Ley y qué escenarios o ambitos ha fomentado.
Esta labor se ha logrado a partir del estudio y analisis de la informacién contenida en el Portal
de la Dependencia, publicada por el IMSERSO, drgano adscrito al Ministerio de Sanidad, Servi-
cios Sociales e Igualdad, llegando a la conclusidon de que se perpetia el modelo clasico propio
de los regimenes del bienestar mediterraneos: un modelo familista y con escaso protagonismo
del Estado.
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ABSTRACT: The approval of the Law 39/2006 (Dependency law) raised high expectations for
the settings of a public model of care for people in situations of dependency. The ageing of
population, the changes in family models and women joining the labour market were reasons
which made us pay attention to the improvement and professionalization of caring. The
purpose of this article is to analyse the preferences given by the law and the spheres of activity
encouraged by it. This work has been achieved thanks to a study as well as an analysis of the
information provided by the Dependence Portal and published by the IMSERSO (Community
Service and Elderly People's Institute), which is a member of the Ministry of Health,
Community Service and Equal Rights. Consequently, the result is the preservation of a classical
model typical from the Mediterranean welfare systems: a familist model and a little showing of
a socially active government.

Keywords: dependency, care, familism, welfare state.

PRINCIPALES APORTACIONES (HIGHLIGHTS):

+ Se ha reducido el niumero de personas con derecho a prestacién en el periodo del 2011 al
2014; hay 156.775 personas menos con derecho a prestacion (tasa de variacion de
-17.5%).

« Las prestaciones econdmicas superan el 40% del total de prestaciones y servicios de la
Ley.

- La Ley de la Dependencia no ha consolidado un modelo prestatario de servicios en el que
el Estado sea el verdadero protagonista, ahondando en el familismo del Estado del
Bienestar espafiol.
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1. Introduccion

La aprobacién de la Ley de la Dependencia (LAPAD) supuso un cambio notable en la
configuracién del modelo publico espafiol de atencidén a las personas con algun tipo de
necesidad a la hora de realizar sus actividades basicas de la vida diaria (ABVD). Pre-
viamente, este colectivo era objeto de atencidon en la esfera publica a través de la de-
dicacion de los Servicios Sociales, aunque éste sea un fendmeno reciente. Es en los
anos 80 y 90 del siglo pasado cuando, de forma efectiva, tiene lugar el proceso de
gestacion y consolidacion de estos como pilar a afadir al Estado del Bienestar, supe-
rando el caracter graciable y de asistencia social de antafio.

Sin embargo, el ambito publico de prestacion de cuidados en Espafia no ha sido (ni
es) el principal, cohabitando con otras opciones prestatarias, entre las que sobresale
la familia (y el ambito doméstico) como nucleo central para la satisfaccién de las ne-
cesidades de cuidados para personas mayores y/o en situacién de dependencia (Va-
liente, 2010: 130). Como consecuencia de varios factores, sea el envejecimiento de la
poblacion, los cambios en los modelos familiares o la incorporacidon de la mujer al
mercado laboral (Abelldn y Esparza, 2011), emergen nuevas estrategias para satisfa-
cer las necesidades que nos ocupan. Paulatinamente, se externalizaron las tareas del
cuidado de las personas dependientes (Langa, 2014: 214), apostando, en la medida
de lo posible, por una atencién que fuese mas alld del ambito estrictamente domésti-
co. En ocasiones, a través de programas de atencién a personas mayores o discapaci-
tadas provistos por las Entidades Locales (Marban, 2012: 378) y en otras, mediante la
contratacién de personas ajenas al nucleo familiar. Asimismo, hay que agregar la labor
proveniente de otras entidades, propias del hoy llamado Tercer Sector (TS).

En este trabajo se plantea el reto de comprender cuales son los derroteros que ha to-
mado la LAPAD, y especialmente el Estado, a la hora de desarrollar los servicios en
ella contenida. Se parte de la hipdtesis de que, pese a las buenas intenciones mostra-
das en el articulado de la Ley, éstas no se han hecho efectivas. La cercania de la apro-
bacién de la Ley con una situacion critica de la economia desde el afio 2008 ha tenido
su incidencia. Pero superando esta coincidencia temporal, el apoyo que otorga el Esta-
do a las personas en situacidén de dependencia queda alejado de un modelo publico de
atencion en el que los poderes publicos adquieran un protagonismo principal, especial-
mente en su prestaciéon. El papel de este Ultimo se ve reducido a una financiacién par-
cial del coste de estos servicios, que seran prestados en el mercado y en la familia.
Ademas, la legislacion posterior a la LAPAD agravo aun mas la situacién, en especial
tras la llegada del partido de centro-derecha al poder en noviembre del 2011 y el en-
durecimiento de las politicas de austeridad. Se refuerza una estrategia que consolida
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un modelo familista, tradicionalmente arraigado en el Estado espafiol y en el que la
cobertura principal de los cuidados recae en el ambito doméstico/familiar.

El texto se divide en cuatro apartados. El primero realiza un recorrido historico del
proceso configurador de los regimenes del Estado del Bienestar, su desarrollo y las
aportaciones desde diferentes planteamientos al modelo seminal de Esping-Andersen
([1990]1993). El segundo presenta el catalogo que ofrece la LAPAD para cubrir las ne-
cesidades de las personas en situacion de dependencia, diferenciando los servicios y
las prestaciones de caracter econdmico, asi como la exposicién de las distintas esferas
donde se efectlan los trabajos de cuidados. En el tercero, se exponen los resultados
del andlisis de las estadisticas ofrecidas por el Sistema de Informacién del Sistema
para la Autonomia y Atencién a la Dependencia (SISAAD), finalizando con unas con-
clusiones a partir de los aspectos desarrollados en los puntos previos.

La metodologia utilizada descansa en el analisis de la informacidon contenida en el
Sistema para la Autonomia y Atencidn a la Dependencia (SAAD), recogida en el Portal
de la Dependencia, dependiente del Instituto de Mayores y Servicios Sociales (IMSER-
S0O). Se ha analizado el numero de solicitudes, dictdmenes, personas con derecho re-
conocido, personas beneficiarias de servicios y/o prestaciones propios del catalogo re-
cogido en la Ley, el limbo de la dependencia, y la distribucién porcentual de los servi-
cios y prestaciones citados. Asimismo, figuran las estadisticas de cuidadores no profe-
sionales en situacion de alta que presenta el Ministerio de Empleo y Seguridad Social.
Se trata, en gran medida, de un trabajo descriptivo. El estudio abarca el periodo com-
prendido entre el 2008 y noviembre del 2014 para el territorio espafiol’.

2. La prestacion de cuidados y su recorrido historico en el marco de los
regimenes del Estado del Bienestar

La cuestidn de la atencion a personas con dificultades para el ejercicio de las ABVD no
es novedosa, situandose dentro de la configuracién del Estado del Bienestar. Espin-
g-Andersen ([1990]1993) realizaba una primera distinciéon entre tres modelos, para
aceptar posteriormente peculiaridades propias de otras regiones, como los paises del
Sur (Esping-Andersen, 2002). Segun algunos enfoques, este autor no tomaba en sufi-
ciente consideracion a los arquetipos familiares y culturales propios de cada Estado o
no hacia mencion a la cuestién de género en la caracterizacion de los modelos (Miller,
2004: 52). En cuanto al valor de la familia, Castles y Miller (1993) pusieron el acento
en que las diferencias entre Estados del Bienestar puede atribuirse a aspectos histori-
cos y culturales, debiendo ser sometidos también a su analisis a la hora de articular y

1 La eleccién de noviembre del 2014 se debe a ser la Ultima publicada por el Portal de la Dependencia
durante la redaccién de este trabajo.
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conceptualizar el Estado del Bienestar. De hecho, en los paises meridionales, la familia
goza de un peso mas elevado que en otras regiones, con particularidades que acom-
pafian la dejadez de las autoridades publicas en relacién con las politicas familiares
(Flaquer, 2004: 42).

Muchos otros autores han realizado aportes de gran calado en relacién con los mode-
los de Estado del Bienestar. Destacan los trabajos de Ferrera (1996), Anttonen y Sipi-
la, (1996), Bettio (2006), Karamessinni (2007), Simonazzi (2009) o Rodriguez (2011),
gue incluyen la variante de los paises mediterraneos como un modelo peculiar a afa-
dir a los tres tipos establecidos inicialmente por Esping-Andersen?.

La Economia Social ha introducido su propia perspectiva, enriqueciendo el debate:
distintos autores han resaltado el papel de las entidades propias de la Economia Social
y la poca consideraciéon que habian tenido hasta entonces a la hora de moldear los di-
ferentes regimenes del Estado del Bienestar. A la postre, se configura el welfare mix,
en el que el Estado comparte la provision de servicios con las entidades privadas, ten-
gan animo de lucro o no (Evers, 2005 citado en Etxezarreta y Bakaikoa, 2011: 34).

Del mismo modo, otros han incluido la perspectiva de género, pues el perfil de las
personas encargadas del cuidado son mayoritariamente mujeres (Bazo, 2004: 45; Ro-
driguez-Rodriguez, 2005: 7; Agrela et al., 2010: 10). Otro tanto ha ocurrido con la va-
riable migratoria. A medida que la poblacidon extranjera ha ido en ascenso, se ha dis-
puesto de mas mano de obra para que las familias pudiesen cubrir sus necesidades de
cuidado, configurando un modelo denominado “migrante en la familia” (Bettio et al.,
2006: 272). En esta linea, Martinez (2011, 2014) o el Colectivo IOE y Mercedes Fer-
nandez (2010) afirman la relacidon entre inmigracion y cuidados. Este grupo poblacio-
nal ha encontrado en el cuidado a personas mayores la posibilidad de asentamiento y
supervivencia en Espana (IMSERSO, 2005: 121; Martinez, 2010: 16), muy frecuente-
mente en el marco de la economia informal. Por lo tanto, el perfil de la cuidadora, mu-
jer e inmigrante, se vincula con la persistencia del rol femenino que sitia a la mujer
en el ambito de los cuidados, y por otro lado, con la via que encuentran las mujeres
inmigrantes para insertarse en el mundo laboral.

En resumen, en el Estado espafiol se pueden encontrar, como expresan Kriger y Ji-
ménez (2013), tres fases diferenciadas que muestran el caracter dinamico y/o evoluti-
vo de los cuidados, al observarse que estos recaen sobre espacios diferentes, pero con
mayor protagonismo de unos sobre otros segun el momento y las circunstancias. Una
primera etapa en la que la mujer (autéctona) desempefiaba el papel principal del cui-

2 Todos los autores aqui citados cuentan con una amplia obra acerca de los regimenes del Estado del
bienestar. Sélo se mencionan algunos de sus trabajos.
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dado dentro del ambito familiar. Una segunda, de mercantilizacién informal, fruto de la
incorporacién de la mujer al mercado laboral y donde la familia adquiere los servicios
de cuidados acudiendo al mercado, pero dentro de los margenes de la economia infor-
mal, y con asiduidad, a través de la contratacion de mujeres inmigrantes. Y una terce-
ra y ultima fase, con el propdsito de lograr la profesionalizaciéon de los servicios de
atencidon a personas dependientes, y que se manifiesta en el contenido de la LAPAD.
La profesionalizacidon de estos servicios queda declarada con la oferta que figura en el
articulado de dicha ley, donde se insta a que se oferten estos a través del mercado,
por organizaciones de corte mercantil o del TS. Una declaracién formal que no se ha
desarrollado con la intensidad requerida.

3. El Catalogo de servicios y prestaciones contenidos en la LAPAD vy las
distintas esferas en las que se desenvuelve el trabajo de cuidados

El intento de garantizar la autonomia y proteccidon de las personas en situacién de
dependencia y la profesionalizacién de los cuidados se refleja en el articulado y catalo-
go presente en la LAPAD, en aras de conseguir una atencion de calidad hacia el colec-
tivo. La oferta que recoge es la que sigue:

« Servicio de prevencion de situaciones de dependencia y promocion de la au-
tonomia personal.

» Servicio de Tele-asistencia.

+ Servicio de Ayuda a Domicilio (SAD).

« Servicios de Centros de Dia y de Noche.
« Servicio de Atencidn Residencial.

Ademas de estos servicios, cabe la posibilidad de conceder prestaciones econdémicas,
existiendo tres alternativas:

« Prestacion econdémica vinculada al servicio.

« Prestacién econdmica para cuidados en el entorno familiar y apoyo a cuida-
dores no profesionales.

« Prestacién econdmica de asistencia personal.

Este catdlogo constituye un marco de referencia para la conformacién de la oferta
que realiza el tejido productivo en el sector de la dependencia. Aunque la Ley prevea
un transito paulatino de la tradicién familista a otra profesionalizada, ni explica cémo
se producira ni estd garantizado el éxito de dicho proceso.
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Adoptando una perspectiva amplia sobre la oferta de los servicios presentada, estos
quedan vertebrados sobre la arquitectura de tres instituciones: Estado, familia y mer-
cado (Rogero-Garcia, 2009: 3). Otros han procedido a una ordenacion diferente en la
que se exponen tres tipos: informal, formal y semiformal (Flaquer et al., 2014: 12-
13), como muestra la Tabla 1.

Tabla 1. Modelo de cuidados propuesto por Pfau-Effinger

T|p.os i Ambito prestacion cuidado Tipo de trabajo Marco regulatorio
cuidado
Hay contraprestacion econdmica.
Trabajo mercantil No sujeto a marco juridico;
; economia informal
Cuidado -
. Doméstico .
informal No hay contraprestacion

Trabajo reproductivo econdmica. No sujeto a marco
juridico; economia informal

Hay contraprestacion econdmica.
Cuidado formal Doméstico/ extradoméstico Trabajo mercantil Sujeto a marco juridico;
economia formal

No hay contraprestacion
econdmica sino ayuda
economica por parte del Estado;
Domeéstico/extradoméstico Trabajo mercantil sujeto a marco juridico; no es
empleo remunerado formal.
Referencia a prestaciones
econdmicas de la LAPAD

Cuidado
semiformal

Fuente: Elaboracién propia a partir de Flaquer et al. (2014: 12-13).

Sin hacer propio el esbozo presentado, pero considerando las contribuciones expues-
tas, caben las siguientes cinco modalidades de cobertura de los servicios:

1. Prestacion publica, en la que la Administracién competente presta directa-
mente los servicios. La titularidad, gestién y prestacién corresponde a la Ad-
ministracién Publica.

2. Prestacién por empresas privadas, con dos formas diferenciadas: que la per-
sona dependiente sufrague directamente esas prestaciones acudiendo direc-
tamente al mercado, o bien que la titularidad, gestion y prestacion sea pri-
vada pero que el pago de las cuantias sea satisfecha (total o parcialmente)
por la Administracion.

3. Prestacién por organizaciones del TS, que pueden prestar directamente su
servicio en el mercado, o bien desarrollarlos en el marco de conciertos (o
subvenciones) con la Administracion, en cuyo caso, la titularidad, gestién y
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prestacion es privada, pero el desembolso econdmico (total o parcial) pro-
viene de la Administracion.

4. Prestacion por familiares o personas del entorno, sin que exista contrapres-
tacion econémica, hablando asi de trabajo reproductivo.

5. Prestacidon en el ambito doméstico por personas externas, en su mayoria in-
migrantes, bajo el paraguas de la economia informal. Esta situacion se con-
sidera trabajo mercantil al existir contraprestacion econémica.

Grafico 1. Esquema de prestacion de servicios de Atencion a Personas en Situacion de
Dependencia

ESTADO

Prestacion directa

Servicios Pablicos

Ayuda econdmica a familiares . Concierto/subvencidn
MERCADO
FAMILIA Prestacidn por:
Cuidados no Empresas mercantiles
remunerados en el

: . L Qrganizaciones Tercer
ambito domeéstico cectar

*Migrarte en la familid”

Fuente: elaboracién propia.

Estos son los tres ambitos en los que se desarrolla la actividad de los cuidados, sin
ser excluyentes entre si, y con la posibilidad de compatibilidad/simultaneidad entre di-
ferentes formas. Incluso, existen situaciones a caballo entre diferentes espacios, como
sucede con los conciertos de la Administracion con empresas y organizaciones del
mercado o en el caso del "migrante en la familia”.
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4. La distribucion de los servicios y prestaciones econémicas en la Ley
de Dependencia

Vistas las distintas posibilidades, se procede a analizar los datos ofrecidos por el SAAD
en los que figuran los reconocidos oficialmente como personas en situacion de depen-
dencia, es decir, dentro del Sistema. Dentro de éste, se determina quiénes forman
parte como sujetos beneficiarios y como se distribuyen los servicios y prestaciones
concedidos. Los valores que se presentan permiten mostrar cudles son las tendencias
gue han existido en los ultimos afios, al tiempo que averiguar cudles son las causas de
las mismas.

La utilizacion de esta informacion conlleva ciertas limitaciones, dado que Unicamente
contabilizan a aquellas personas que han decidido solicitar las ayudas reconocidas en
esta Ley. La no incorporacién puede deberse a factores como (a) el desconocimiento
de la existencia de este derecho o del procedimiento a seguir para su solicitud; (b) la
persona dependiente cuenta con suficiente apoyo dentro del ambito doméstico/fami-
liar, o dispone de ingresos para la contratacién de una cuidadora y no solicita presta-
cion propia de la LAPAD; (c) el efecto desanimo entre las personas con dificultades
para realizar sus ABVD a la hora de solicitar el reconocimiento de la situacién de de-
pendencia; y (d) la “escasa o nula cultura de la legalidad”, como cita Montalba (2013:
17) para el caso de la Comunitat Valenciana y que podria darse en otras regiones del
Estado espafiol.

Como queda de manifiesto en la Tabla 2, el nUmero de solicitudes desde el afio 2008
ha crecido claramente, aunque con cambios de ritmo, hasta finales del 2013, momen-
to en el que se aprecia un ligero descenso y que obedece al endurecimiento de las
condiciones para el reconocimiento del grado, al fallecimiento del solicitante, o incluso,
a revisiones de grado a la baja.

Tabla 2. Evolucion del nimero de solicitudes, dictamenes y personas beneficiarias con
derecho a prestacion, Espaiia, 2008-2014

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

(1dic)  (1dic)  (1dic)  (1dic)  (31dic)  (31dic)  (30nov)
Solicitudes 684.525 1.082.414 1482375 1.597.141 1.636.694 1.644.284 1.618.492
Dictimenes 554.822 965790 1.354.610 1.494.187 1.536.180 1.530.190 1.523.682

Personas con

. 422846  717.044  888.962 1.053.957  996.088  944.345 987.182
derecho a prestacion

Fuente: Elaboracién propia a partir de SISAAD.
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Aunque el numero de solicitudes registradas puede darnos una aproximacién al nu-
mero de personas con dificultades para sus ABVD, lo mas relevante es si hay reconoci-
miento o no del derecho a prestacion. En este sentido, una primera apreciacion es la
diferencia entre el numero de solicitudes y el nUmero de personas con derecho reco-
nocido (Tabla 2), destacando que, a fines del 2014, ésta superaba las 700.000 perso-
nas. La Administracién ha considerado que buena parte de los solicitantes no cumplia
con los requisitos exigidos, deduciendo que estos son bastante exigentes.

En relacion con las personas con derecho a algun servicio o prestacion, se distinguen
dos periodos: por un lado, en el 2008-2011 hay una clara progresion ascendente de
solicitantes a los que se le reconoce el derecho y, por otro, en el 2012-2014, ya con el
partido de centro-derecha en el gobierno, se vuelca la tendencia y desciende el nime-
ro de personas con dicho reconocimiento. La causa son las politicas de reduccion del
gasto publico, iniciadas en la segunda mitad del 2010 y fortalecidas en el 2012 con la
llegada del partido conservador al gobierno, y que endurecieron los requisitos de acce-
so al sistema. Por tanto, ésta es su causa y no la carencia de personas en situacion
potencial de ser consideradas como dependientes. Se observa que, en el periodo
2012-2014, hay una reduccion del 17.47% de este colectivo (Tabla 3).

Tabla 3. Personas con derecho a prestacion diciembre 2011 y noviembre 2014. % variacion
2011-2014 en Espaiia

Personas con derecho a prestacion a 1 diciembre 2011 1.053.957
Personas con derecho a prestacion a 30 noviembre 2014 897.182
Diferencia entre 1 diciembre 2011 — 30 noviembre 2014 -1566.775
% variacion 2011 - 2014 17,47%

Fuente: Elaboracién propia a partir de SISAAD.

Sin embargo, el reconocimiento del derecho no implica la percepcidon de servicio o
prestacion alguna, de ahi la necesidad de analizar la diferencia entre el nUmero de be-
neficiarios y las personas con derecho a prestacion, algo conocido como el limbo de la
dependencia (Tabla 4).

Efectuando el andlisis de las personas beneficiarias se advierten, nuevamente, dos
etapas. Una primera, del 2008-2012, con una tendencia ascendente, y una segunda,
del 2013-2014, donde hay una minoracidon en su numero. Si se compara el afio 2012 y
el 2014, hay una reduccion de 35.656 beneficiarias.
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Tabla 4. Personas beneficiarias con prestacion y el limbo de la dependencia en Espana,
2008-2014
Personas

Personas con . . “Limbo de la
beneficiarias con

derecho a prestacion N dependencia”
2008 (1 dic) 422.846 0 0
2009 (1 dic) 717.044 463.303 253.741
2010 (1 dic) 888.962 654.499 234.463
2011 (1 dic) 1.053.957 741.713 312.244
2012 (31 dic) 996.088 764.969 231.119
2013 (31 dic) 944.345 753.842 190.503
2014 (30 nov) 897.182 729.313 167.869

Fuente: Elaboracidon propia a partir de SISAAD.

Desde los inicios de la aplicacion de la LAPAD ha existido un numero elevado de per-
sonas con derecho reconocido pero sin prestacidon. Y aunque en los ultimos anos ha
menguado, su reduccién no es resultado de un volumen mayor de beneficiarios sino
de un crecimiento de las personas excluidas del sistema, teniendo como principales
motivos el fallecimiento, la suspension provisional de la atencién a los dependientes
de grado I nivel 2 o las rebajas en las valorizaciones de los grados.

A continuacién, se exponen cdmo se encuentran distribuidos los servicios y prestacio-
nes entre las personas que estan recibiendo la prestacién, bien como usuarios de ser-
vicios, bien como beneficiarios de prestaciones econdmicas (Tabla 5). Su distribucién
es reveladora de la tendencia y direccion por la que opta la Administracién a la hora
de ofrecer cobertura a las personas reconocidas en situacion de dependencia.

Puede efectuarse una divisidon entre servicios y prestaciones econdémicas presentes
en el catdlogo. Las prestaciones econdmicas representan cerca del 50%, sobresalien-
do las destinadas para cuidados en el entorno familiar, que han ido disminuyendo su
peso respecto del total de forma paulatina, aunque manteniéndose en proporciones
elevadas (en torno al 40%). Un aspecto importante relativo a las prestaciones econd-
micas es que su cuantia se ha visto cercenada notablemente con las sucesivas refor-
mas. Al ser tan limitadas sdlo permiten el pago de servicios muy reducidos, o bien,
gue las familias recurran a la poblacion inmigrante, que asume unas condiciones labo-
rales mas precarias.
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Tabla 5. Distribucidn de servicios y prestaciones, porcentaje respecto del total. Espaiia. 2008
-2014

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014
(1 dic.) (1 dic.) (1 dic.) (1dic)  (31dic)  (31dic) (30 nov.

Prevencion dependencia

y promocién A. personal 0,05% 0,57% 1,43% 1,79% 2,18% 2,22% 2,37%

Teleasistencia 232%  679%  1076%  1353%  1347%  1275%  1267%
g‘;’;‘;‘lﬁ e 762%  1077%  1,64%  12.92%  1305%  1280%  13,09%
Centros de Diay Noche 2,90% 6,32% 5,71% 6,32% 6,87% 7,44% 7,77%
Atencién residencial 13.94%  1840%  1527%  1330%  1310%  1380%  14,43%

Prest. Econ. vinculada al

. 3,12% 6,93% 6,71% 6,52% 6,72% 7,62% 7,92%
Servicio

Prest. Econ. Cuidados

- 25,85% 51,16% 48,38% 45,53% 44.46% 43,21% 41,54%
familiares

Prest. Asistencia

P 0,04% 0,13% 0,09% 0,10% 0,13% 0,15% 0,20%
ersonal

Fuente: Elaboracién propia a partir de informacion estadistica SISAAD.

Por otra parte, y en cuanto a los servicios, pueden dividirse en domésticos (teleasis-
tencia y el SAD) y extradomésticos (los Centros de Dia y de Noche y la Atencidon Resi-
dencial), siendo lo mas destacable que cerca del 45% de los beneficiarios reciben una
atencién profesionalizada. Al respecto, y para el ano 2014, recalcar las siguientes ci-
fras: un 13% de SAD, servicio donde si hay funciones directas de cuidado (servicio do-
meéstico), un 8% de Centro de Dia y Noche, y un 14% de Atencion residencial (servi-
cios extradomésticos).

Dada la magnitud de la prestacién econdmica vinculada a los cuidados familiares, es
de interés resaltar quiénes se encargan del cuidado, siendo mayoritariamente muje-
res, como se refleja en la Tabla 6. Se observa que, fruto de los cambios legales, a par-
tir del 2012 se reducen enormemente las personas en situacidén de alta en la Seguri-
dad Social como cuidadoras no profesionales. Pese a todo, la feminizacién del cuidado
se mantiene, situdndose alrededor del 90%, porcentajes muy reveladores.

Considerando que no todas las necesidades se traducen en una solicitud, que no to-
das las solicitudes se concretan en la inclusién dentro del sistema, y que no siempre
las prestaciones desembocan en una profesionalizacion, queda demostrado que la Ad-
ministracion ha optado por una via distanciada de las pretensiones iniciales de la Ley.
De acuerdo con estas consideraciones, la profesionalizacién no logra alcanzar dimen-
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siones considerables, apostandose fundamentalmente por la prestacion econdmica por
cuidados en el entorno familiar, medida que figura como excepcional en el articulado
pero que, de facto, ha sido (y es) la ténica habitual. Ademas, ese cuidado es efectua-
do mayoritariamente por la mujer, perpetuando un modelo familista propio de los regi-
menes del sur de Europa.

Tabla 6. Cuidadores no profesionales en situacion de alta, media mensual. Espaiia. 2008-
2014

Varones Mujeres Total Po::ﬁ;:fg:
2008 (1 dic) 2.110 39.063 41177 94,88%
2009 (1 dic) 5.509 92.077 97.586 94,35%
2010 (1 dic) 9.252 140.025 149.277 93,80%
2011 (1 dic) 12.129 160.591 172.721 92,97%
2012 (31 dic) 2.605 21.948 24.554 89,38%
2013 (31 dic) 1.745 15.113 16.858 89,64%
2014 (30 nov) 1.443 12.400 13.843 89,57%

Fuente: Estadisticas de Afiliacién a la Seguridad Social de Cuidadores no profesionales. Seguridad Social.
Ministerio de Empleo y Seguridad Social.

5. Conclusiones

Las expectativas generadas por la LAPAD no se han visto cumplidas por diferentes
motivos, principalmente por las politicas de contencién del déficit publico o recortes
presupuestarios, especialmente en gasto social, y por la opcién del mercado, coheren-
te con la ideologia de corte neoliberal. El Estado no estd desarrollando un modelo
prestatario de servicios en el que sea el verdadero protagonista, con la asuncién pro-
pia de la prestacion. Antes al contrario, orienta la prestacidén a las otras dos esferas: el
mercado y la familia. Por una parte, cuenta con el apoyo de las empresas mercantiles
y de las organizaciones del TS para cubrir las necesidades del colectivo. Los recursos
ofertados en la Ley constituyen una via para que ambos tipos de organizaciones pue-
dan desarrollar, consolidar o expandir sus actividades en el sector. En lugar de enfren-
tarse a las (nuevas) necesidades que afloran mediante el desarrollo de los servicios
sociales publicos, intercede para que se satisfagan a través de conciertos y/o subven-
ciones con estas entidades que operan en el mercado. Ahora bien, no todas las fami-
lias tienen garantizados estos cuidados profesionalizados que, ademas, son excesiva-
mente costosos, y que sélo cubren unos tiempos muy concretos, dificultando a los de-
pendientes recibir una atencion continuada, y en muchos casos, inevitable.
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Por otro lado, mantiene los cuidados en el ambito familiar. Asi queda reflejado en la
magnitud de las prestaciones econdmicas, principalmente en las destinadas a los cui-
dados familiares, ahondando en el caracter familista del estado del bienestar espafiol.
Este familismo supone que (a) el Estado sigue apoyando el rol de las familias como
institucion central de los cuidados, (b) perpetiia un modelo en el que la mujer se en-
carga del trabajo doméstico (incluido el trabajo de cuidados), (c) veladamente, propi-
cia el recurso a la poblaciéon inmigrante, que suele desempefiar esas actividades en
unas condiciones mas precarias, y (d) al recurrir a mujeres inmigrantes se provoca
una traslacidon de los riesgos y cuidados de norte a sur, al proceder mayoritariamente
de paises de América Latina, adquiriendo este fendmeno cotas de dimension global y
no exclusivamente nacional.

Con la llegada del partido conservador al gobierno de la nacién y la intensificacion de
las politicas de reduccién del déficit publico, se endurecieron las condiciones de acceso
al sistema y, desde entonces, el nimero de personas con derecho a una prestacién se
ha reducido (153.775 personas menos) y el niumero de receptores de algun tipo de
ayuda relativa a la dependencia se ha mantenido estancado, y con niveles inferiores al
afno 2011.

Para finalizar, las prestaciones econdmicas cubren sélo una parte de los gastos que
ocasionan los cuidados. Las cuantias que actualmente otorga el Estado en prestacio-
nes son exiguas, mostrando el escaso interés en fomentar la desfamiliarizacion y la
profesionalizacién del sector. Dadas estas minimas cuantias, la mayor parte de las fa-
milias de las personas en situacion de dependencia se ven obligadas a optar por los
cuidados en el ambito domeéstico, sea a través de la propia familia o a través de mano
de obra inmigrante, sin que exista garantia alguna de calidad en su prestacién.
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