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Prestaciones de atencion a la dependencia: deterraimes y

efectos diferenciales entre Comunidades Autbnomas.

RESUMEN

El objetivo de este trabajo es comprobar cualedasowvariables que determinan el nivel
de cobertura de las prestaciones por Comunidade&anémas en el marco de la Ley
39/2006 de Autonomia Personal y Atencion a la Déeecia. Los resultados apuntan a
gue en la concesion de prestaciones a la depeadesuri relevantes variables
demograficas como la tasa de dependencia, el gajeetle mayores de 75 afios y la
densidad de poblacion; y también variables ecorasnicomo el PIB o los ingresos
fiscales. No se perciben inercias en el modelondic@ las prestaciones presentes no
estan relacionadas con las prestaciones pasadate BR desempefio diferencial entre
Comunidades Auténomas, que parece estar claramelaeionado con el tipo de

poblacion y el signo politico del gobierno regional
ABSTRACT

The objective of this work is to check which vatesdeterminate the level of public
coberture in the framework of law 39/2006 of Pesdorutonomy and Care
Dependency. The results suggest that, in the ceimce®f long term care benefits
demographic variables such as rate of dependenayr @5 years old rate and
population density are relevant; and also are aoameariables, such as GDP or tax
income. Inertia is not percieved in the dynamic glad the sense that present benefits
are not related to the past ones. There is a diftedl performance which is clearly
related to the characteristics of the populatiod #re political signal of the regional

goverment.
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1. INTRODUCCION

La atencion a las personas en situacién de depeiadeanstituye un reto para las
politicas publicas de los paises desarrolladosddediuna combinacion de factores de
caracter demografico, médico y social que han mergado la demanda de cuidados de
larga duracioén en los ultimos afios y que seguieaéndolo en las préximas décadas.
Espafia es el pais de la Unidn Europea que masvbgeino en los ultimos 25 afos, y
sera, segun Eurostat, el mas envejecido de la U8 €050; este hecho, unido a su
adhesion tardia a las politicas relacionadas coBelguridad Social, hacen que la
regulacion adecuada de un sistema de proteccioas gpérsonas en situacion de
dependencia sea la gran asignatura pendiente d&Ei&sm términos de proteccion

social.

Aunque la dependencia no es un fendmeno exclugvosdancianos, la proporcion de
personas dependientes aumenta con la edad, de qneddos tercios de las personas
gue la padecen son mayores de 65 afos.

Graficol.Personas con discapacidad severa o total para algude las Actividades

Basicas de la Vida Diaria.

Proporciones, en tantos por mil habitantes, de cada grupo de edad
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Fuente: Libro Blanco de la Atencion a las pers@rasituacion de dependencia en Esparia.

El modelo de atencién a la dependencia en Espadigpesadigma del llamado “modelo
mediterrdneo”: el peso de los cuidados recae dalfeemilia y, en particular, sobre las
mujeres. Por parte de las instituciones, con amtdad a la Ley 39/2006, de 14 de
diciembre, de Autonomia Personal y Atencion a lpdbelencia (en adelante, LAPAD),
las personas en situaciéon de dependencia podiahirrgroteccion de caracter
asistencial por parte de las CCAA y EELL, o prastaes de invalidez o similares
(contributivas 0 no contributivas) por parte deSaguridad Social. Esta cobertura
dejaba fuera a la mayor parte de las personas diepées, y su caracter asistencial (con
excepcion de las prestaciones contributivas deelgui$lad Social) penalizaba a las

personas que disponian de apoyo familiar, negas@blecceso a ayuda profesional.

La necesidad de llenar el vacio regulador que eperdursos y servicios de atencion a
la poblacion dependiente condujo a la aprobacidtadgtada LAPAD, que tiene por
objeto “regular las condiciones basicas que garamtia igualdad en el ejercicio del
derecho subjetivo de ciudadania a la promocioradmitonomia personal y atencion a
las personas en situacion de dependencia” (ait. 3€eltrata de reconocer un derecho
universal para el cual todas las personas sonbédsgiaunque no todos son elegidos: la
puerta de entrada al SAAD es la valoracion del grde dependencia, mediante el
Baremo de Valoracién de la Dependencia (en adeB¥"), que es aplicado por un
equipo multidisciplinar de profesionales. Si laoratién resulta positiva, el SAAD
garantiza la atencion de la persona dependientepade de las Administraciones
publicas tanto si no dispone de recursos comosgiode de ellos (en cuyo caso se le

aplicaran copagos relacionados con el tipo deaeryicon su capacidad econémica).

Algunos autoréshan expresado sus dudas respecto a la oportupieladisefio de esta
ley: es una ley hecha a “destiempo econémico”,rgaenoce un derecho pero que no
contempla la forma en que se van a financiar lesogaque de este reconocimiento se

deriven. Es fruto del optimismo de la bonanza enooa y del superavit presupuestario

! Real Decreto 504/2007, de 20 de abril, por elspiaprueba el baremo de valoracion de la situatg6n
dependencia establecido por la Ley 39/2006, deeldiadembre, de promocién de la autonomia personal
y atencion a las personasen situacion de deperdenci

% Lépez-Casasnovas (2009)



que se habia dado en los afios inmediatamenteaaterEsto condicionata mucho,
el desarrollo del SAAD y su sostenibilidad futura.

Existen diferentes definiciones de la dependerieid;APAD la define como aquel
estado permanente en que se encuentran las perganagsor razones derivadas de la
edad, la enfermedad o la discapacidad, y ligadadalta o a la pérdida de autonomia
fisica, mental, intelectual o sensorial, precisaadatencion de otra u otras personas o
ayudas importantes para realizar actividades mdieda vida diaria 0, en el caso de las
personas con discapacidad intelectual o enfermetattal, de otros apoyos para su
autonomia personal (art. 2.2). También contempldovagrados y niveles de
dependencia en funcion de la cantidad de Actividage no es capaz de realizar y de la

frecuencia con la que la persona requiere ayudauktiro 1 recoge tales definiciones.

Cuadro n° 1Definicion de grados de dependencia en la LAPAD.

Grado/Nivel Definicion

Grado llI La persona necesita ayuda para realizar variagdeddies de la vida cotidiana
varias veces al dia, y por su pérdida de autonfisiéa, mental, intelectual p

Gran dependencia sensorial, necesita el apoyo indispensable y comtie otra persona o tiene
necesidades de apoyo generalizado para su autoperstanal.

Grado Il La persona necesita ayuda para realizar variagidadies basicas de la vida

diaria dos o tres veces al dia, pero no requier@eyo permanente de un
Dependencia severa | cuidador o tiene necesidades de apoyo extensspaatonomia personal.

Grado | La persona necesita ayuda para realizar variagidadies basicas de la vida
diaria al menos una vez al dia o tiene necesidadpdyo intermitente ¢

Dependencia limitado para su autonomia personal.

moderada

Fuente:Elaboracién propia.

A partir de esta definicion cualitativa genérica,vialoracion individual se realiza en
base al BVD, que es uUnico para todo el Estado g aquntiene los criterios objetivos
para la asignacion de grado y nivel en funcidnadpuntuacion de la persona valorada
en once actividades de la vida diaria (AVD).

% Los resultados de este estudio adelantan que st una gran influencia sobre el desempefio.



La experiencia de la aplicacién del BVD ha reveladsuficiencias, entre ellas el
elevado namero de personas con gran dependenoéaeidon con la menor incidencia
de dependencias moderadas (Alonso, 2011), a railo deial el Baremo ha sido
modificado en dos ocasiones recientenferte tltima de las cuales reconoce que la
clasificacion en grados y niveles de la situaci@ dipendencia no ha permitido
distinguir en las prestaciones y servicios de pexsadentro de un mismo grado, e
incluso entre niveles proximos de distintos gra@®s.embargo, el problema no radica
s6lo en el Baremo, sino también en su aplicaciOGmactoda encuesta realizada en
persona, el entrevistador puede introducir sesgotugo de forma involuntaria) y es
susceptible de estar sujeto a presiones externas.

Una vez que se ha aplicado el baremo se determirtngunto de prestaciones
econdmicas y servicios mas acordes con el nivekegendencia de la persona valorada.
Entre los servicios, que se prestan directamemitavas de la oferta publica de la Red
de Servicios Sociales de las Comunidades Autonoseasncuentran: los Servicios de
prevencion de situaciones de dependencia y de miomale la autonomia personal,
Servicio de Teleasistencia, Servicio de Ayuda aiditim Servicio de Centro de Dia y
de Noche y Servicio de Atencion Residencial. Tagkiss servicios tienen, en la ley, un
cardcter prioritario. Las Prestaciones Economigasptro lado, incluyen: la Prestacion
econdmica vinculada al servicio, Prestacion parndacos en el medio familiar y
Prestacion econdmica de asistencia personal. pstataciones econémicas se crean
con el fin de remediar la falta de acceso a log@es y, en concreto, la Prestacion para
cuidados en el entorno familiar pretende retrasandtitucionalizacion del dependiente
y se concibié como excepcional; sin embargo, ladese encuentra bastante alejada de

la realidad.

Uno de los aspectos clave para entender el excgs@sm de las prestaciones
econdmicas frente a los servicios, es la gran ogjidpd de esta ley tanto en el aspecto
institucional como en el relativo a su financiacids una ley institucionalmente

compleja porque implica a todos los niveles de Adisiiaciones publicas: desde el

nivel municipal al Estatal. La Ley regula el accestas prestaciones de dependencia

* Real Decreto 174/2011, de 11 de febrero, por elsgugprueba el baremo de valoracion de la situacion
de dependencia establecido por la Ley 39/2006,4deeldiciembre, de Promocion de la Autonomia
Personal y Atencion a las personas en situacidtegendencia; Real Decreto 20/2012, de 13 de julio,
de medidas para garantizar la estabilidad prestgrieey de fomento de la competitividad.



por competencia exclusiva del Estado; pero lastgmesmes forman parte de los
servicios sociales, que son competencia exclusigalas CCAA. Ademas, la
financiacion esta asimismo compartida entre la Adstriacion General del Estado y las
Comunidades Autonomas: existen tres niveles dendiaaion (Minimo garantizado,
Acordado o Convenido y Adicional), el ultimo de laziales es voluntario e
integramente financiado por la Comunidad Autondahaivel Acordado se financia de
forma conjunta por la Administraciéon Central y lan@unidad Auténoma y, por ultimo,
el Estado financia integramente el nivel Minimo fancién del grado y nivel de
dependencia, pero independientemente del tiporgiEigeo prestacion de que se trate y
de su coste; de modo que cubre entre el 30-50%calle de las prestaciones
econdmicas, pero solo entre el 7% y el 30% delecdst los servicios (Montserrat,
2009). Este mecanismo, unido al mayor coste unitario @eskervicios, favorece la
preeminencia de las prestaciones econdémicas smbeeivicios: con menos recursos se

atiende a mas personas.

En estos cinco afios de andadura de la ley podebsesvar una gran disparidad en su
desarrollo territorial, no sélo en el ritmo de ieapiacion sino también en el grado de
cobertura. Ademas la aplicacién del baremo, potipiéis razones, no ha sido uniforme

ni en el tiempo ni en el espacio.

En este contexto, el objetivo del trabajo es derapsjue, tal como se afirma en la
Resolucién de 13 de julio de 2G1Bxisten diferencias en el nivel de desempefio
(medido como la cantidad de personas con derechecibir prestaciones) de las
Comunidades Autonomas a la hora de hacer frents aetos de la atencion a la
dependencia y explicar, al menos en parte, a quelsen estos factores diferenciales.
Para ello se presenta un modelo de datos de pamel ¢statico como dinamico de
efectos fijos para intentar determinar los deteamies de dicho desempefio controlando
por variables demograficas y econOmicas. A contifu|g se presentan los datos
utilizados, el modelo econométrico y los resultaolo®nidos.

> Resolucién de 13 de julio de 2012, de la Secretigi&stado de Servicios Sociales e Igualdad, por la
que se publica el Acuerdo del Consejo Territorial 8istema para la Autonomia y Atencién a la
Dependencia para la mejora del sistema para laanii@ y atencién a la dependencia.



2. LOS DATOS

Se han utilizado datos referidos a las 17 Comuseilaltbnomas de los 5 afios que
lleva aplicandose la Ley para la Autonomia y langtén a la Dependencia, desde 2007
hasta 2011 (ambos incluidos). La enorme heterodadein la calidad de los datos y en
la metodologia de medicién ha imposibilitado extnohas la serie temporal, lo que
hubiera resultado muy util a la hora de descadaeXistencia de posibles efectos
inerciales (ya fueran positivos 0 negativos), esti@ente en aquellas comunidades que
hubieran realizado un mayor esfuerzo previo al rdelda de la ley; y también de
obtener una explicacion mas exacta de las causasxglican el nivel de desempefio de
las diferentes regiones. Se han empleado datoeqentes del Instituto Nacional de
Estadistica para las variables explicativas, y ldstituto de Mayores y Servicios
Sociales para la variable explicada. Las tasasdpazion, ocupacion femenina, indice
de envejecimiento y tasa de dependencia estanratispor el propio INE; el resto

son de elaboracién propia.

2.1. La variable explicada

La variable a explicar es el desempefio de las C&AgAhora de prestar las ayudas a la
dependencia en Espafia. Como variable aproximatia semado “el nimero total de
personas con derecho reconocido a prestacion acdela la poblacidon total”. Esta
medida incluye prestaciones de prevencion de lardcia, teleasistencia, ayuda a
domicilio, centro de dia o de noche, residenciastacion econdémica vinculada a un
servicio, prestacion econdémica para cuidados faresi y prestacion economica para

asistencia persorfal

Se ha tomado el nimero total porque, pese a qudeda inicial era ponderarlo en
funcidn del coste de cada tipo de servicio o daratgpo de indicador de “bondad” (en

el sentido de que sea mejor o preferido por el nisua sus familiares), ante la

® Previamente a la eleccién de esta medida, se iciearias pruebas con otras variables que parecian
una Proxy razonable del desempefio analizando wegpanentes: la financiacion minima mas la
financiacion acordada para la atencion a la depwigela financiacion acordada, y la mitad de la
financiacion acordada (en cuanto a que es la finaidn realmente aportada por la CCAA). No he
empleado la financiacién voluntaria por ausenciaddéos. Todas estas variables arrojaron peores
resultados que la finalmente elegida; ya sea eniriés de factibilidad del modelo como en términes d
problemas de autocorrelacion.



imposibilidad de acceder a esa informacién se hadoppor utilizar el estimador mas

simpl€.

El cuadro 2 resume el total de prestaciones codasdi la dependencia entre los afios
2007-2011 y su distribucion entre: Servicios denpyoion de autonomia personal,
Teleasistencia, Ayuda a domicilio, Centros dia/mochAtencion residencial,
Prestaciones econdémicas vinculadas al servicistd&iienes econémicas para cuidados
familiares y Prestaciones econdmicas de asistepeimonal. En promedio, las
prestaciones en servicios suponen el 54,06% mgeqgtra las prestaciones economicas
son el 45,94%. La partida més cuantiosa son lagd®ienes econdmicas para cuidados
familiares que en 2007 abarcaban el 51,26% ddl yotainque han disminuido hasta
suponer el 45,31% en 2011 suponen el grueso derdéataciones concedidas con un
48,37% en promedio de los afios considerados. Lesig Atencion residencial con un

19% en media y la Ayuda a domicilio con un 11,688tdtal de prestaciones.

Se puede considerar esta medida como la sumaatkl de implantacion (personas con
prestacion sobre el total de poblacion) mas el uémado “limbo de la dependencia’
medido en una de sus formas (personas que, tendem@cho reconocido a recibir

prestacion, no estan percibiéndola efectivamente).

Cuadro n° 2Total de prestaciones a la dependencia. Distribuaidde servicios y

prestaciones econdémicas. Total nacional 2007-2011

Total A B C D E F G H  Servicios Econdmicas
2007 199.897 0,22 2,82 9,66 6,10 28,50 1,42 51,26 0,03 47,30 52,70
2008 647.381 0,37 4,07 12,40 4,78 22,23 6,95 49,11 0,11 43,83 56,17
2009 644.562 0,62 10,06 10,92 5,37 16,87 6,76 49,29 0,11 43,84 56,16

7 En un intento de ponderar las prestaciones pgastb se ha seguido el Informe de posicién (20&0) d
"Antaris consulting" y su tabla de costes de"kervicios" y las "prestaciones econdmicas" podgra

de dependencia. Se aprecia claramente que lal@oe®es econdmicas tienen 1/3 del coste que los
servicios tanto para el Grado Ill como parael @rdd No obstante, ademas de problemas de
heteroscedasticidad por grupos presenta problemasitbcorrelacion. En parte puede ser porque en los
dos primeros afios (2007 y 2008) hay un numero fiapte de prestaciones no especificadas, que se han
tenido que asignar a servicios o prestacioneséesimas extrapolando a partir de los datos conocidos
tomando el porcentaje de cada tipo de prestacidre s total de prestaciones asignadas y aplicestio
porcentaje al total de prestaciones (asignadasasigmadas), a fin de obtener la distribucion apnaga

de los distintos tipos de prestaciones concedidas.
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2010 886.745 1,59 12,14 12,64 5,87 14,43 6,38 46,86 0,08 46,67 53,33
2011 943.688 1,96 13,78 12,77 6,56 12,98 6,54 45,31 0,09 48,05 51,95
Promedio 0,95 8,57 11,68 5,74 19,00 5,61 48,37 0,08 45,94 54,06

>

Servicios de promocién de autonomia personal

w

Teleasistencia

O

Ayuda a domicilio

Centros dia/noche

m

Atencioén residencial

F. Prestaciones econémicas vinculadas al servicio

G. Prestaciones econémicas para cuidados familiares
H. Prestaciones econémicas de asistencia personal
Prestaciones de servicios=A+B+C+D+E

Prestaciones econémicas=F+G+H

Fuente:Elaboracién propia

Segun la literatura, el gasto que las administreesopublicas deben realizar para
atender a las personas en situacion de dependdepende de varios factores: en
primer lugar, del tipo de atencion que se quieestar (universal, mediante prueba de
medios u otras modalidades), puesto que defindirlero de usuarios potenciales de
los servicios. Una vez definidos éstos, el gastmeddera de -caracteristicas
sociodemograficas de la poblacion tales como elddagrade envejecimiento, la

prevalencia de la dependencia, las capacidadesle®gpara hacerse cargo de la
dependencia previas a la implantacién del sistgmaéan de forma privada o publica,
formal o informal); dependera también de factoresnémicos como la capacidad de

los organismos publicos para obtener ingresos (30#L).

De acuerdo con el disefio tedrico del modelo decaiera la dependencia espaiiol, la
tasa de personas con derecho a prestacion pordiapés, que es la variable elegida
para aproximar el desempefio de las comunidadesamn&®, no deberia tener relacion
mas que con las variables demogréaficas estrechaméntuladas a la tasa de

prevalencia de la dependencia. Las personas cenhdereconocido se encuentran en la
penultima fase del proceso total de seleccibnasbprevio a la elaboracién del PIA y

la concesion definitiva de la ayuda mas indicada [gpersona en cuestion.
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La valoracién, por su parte, sigue tedéricamenteerios objetivos, no influidos por
criterios de indole econOmica; sin embargo, haylendias de que los criterios de
valoracion no estan aplicandose de forma uniforme gpmunidades autbnomas ni,
muy probablemente, en el tiempo. Como ya se ha m@ue en la introduccion, existe
consenso sobre las imperfecciones del BVD y sucapbn en el tiempo y en el

territorio.

Ademas, dado que el propio evaluador tiene un pegleVante en el resultado, las
presiones externas que se ejerzan sobre quieneanapl baremo pueden influir sobre
el dictamen vy, por ende, sobre el niumero final desgnas con derecho a recibir
prestaciones y el grado de dependencia que sedesace.

Algunos autores, como Guillem Lépez-Casasnovas 920@enen expresando sus
dudas acerca de la excesiva laxitud con la quelsmba el baremo; en este articulo se
considera la posibilidad de que pueda puede hahmmmhicido el efecto contrario

durante los aflos mas duros de la crisis.

Por todo ello, aunque el disefio teérico no muesandéemplarlo, y puesto que cualquier
tipo de gasto publico tiende a estar relacionadgoetamivel de ingresos disponible para
implementarlo, se ha decidido incluir entre lasaldes explicativas el PIBpc y el nivel
de ingresos presupuestarios per capita. De notaesignificativas podriamos concluir
que, efectivamente, el SAAD no esta influido porc#etidad de recursos disponibles,

sino Unicamente por la demanda.

2.2. Las variables explicativas

Como variables explicativas se emplean la proporde personas mayores de 64 afos,
la tasa de dependencia (medida como personas aféo65 mas sobre personas en edad
de trabajar y multiplicada por 100); la proporcid& personas de 75 y mas afos, la
densidad de poblacion, la tasa de ocupacion ferageinPIB per capita, la tasa de
ocupacion y los ingresos presupuestarios per cdpittada Comunidad Auténofnaa
decision de tomar en cuenta estas variables pmwena revision de la literatura de los

modelos de gasto publico y gasto sanitario (Gaii8f3), asi como de estudios de

® En un modelo inicial, se introdujeron también otrasables, como el tamafio de los hogares, eléndic
de envejecimiento y la proporcion de personas der@@s afios; las cuales resultaron no significativa

12



caracter fundamentalmente descriptivo sobre lac&iera la dependencia en Espafa.

Las variables escogidas, significado y signo esizesa muestran en el cuadro 3.

Cuadro n° 3Variables a explicar y explicativas de las prestasnes a la dependencia

en Espana
VARIABLE A EXPLICAR SIGNIFICADO
Desempeiio Personas con derecho a prestaci@lagimblacion total
VARIABLES EXPLICATIVAS SIGNIFICADO SIGNO PREVISTO
May64 porcentaje de mayores de 64 afios +
Tasadep mayores de 64 sobre la poblacion en edadlhjar +
Densidad poblacion total / superficie +
May75: porcentaje de mayores de 75 afios +
PIBpc PIB per capita +
Tasaocup tasa de ocupacion +
Ocupfem tasa de ocupacién femenina +
Ingpc ingresos presupuestarios totakescapita +

Fuente:Elaboracion propia.

3. EL MODELO

Al respecto de la metodologia, se ha decidido cmidear un panel de datos,
estructurado en afios y comunidades autonomas, feamm modelo de estimacién
within, donde los efectos fijos son los que diferencitas@omunidades autbnomas.

Al elaborar un panel se ganan observaciones y grdddibertad con respecto a los
modelos Unicamente de series temporales o de ¢a@tsversdl En el modelo
planteado se trata de un panel micro: predomindirteension transversal sobre la

temporal y es, ademas, un panel balanceado.

° Ver Baltagi (2003) para un anélisis de los moddmslatos de panel.
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La especificacion general de un modelo econométigcdatos de panel es:
YimnH B+ gy Tod T, (1)
donde:

i=1,..., Nyt=1,....,T.

La variable endogena g%, en la que los subindicésy t hacen referencia al agente
econdémico del que proviene el dato y el instantetidmpo en que se recogio,
respectivamentex; es un vector d& variables explicativas predeterminadas. El vector
Z esta constituido pog variables exdgenas observables, especificas de agehte,
pero invariantes en el tiempo, lo que las distindadas variables que componen el
vectorx;i. Los agentes econdmicos que componen un panaid@aescogidos mediante
un proceso de muestreo previo y, por tanto, lostefeno observables o variables
latentes deben tratarse como realizaciones de staibdcion de probabilidad
subyacente. La variable aleatorrarecoge tales efectos no observables especificos de
cada agente en el panel y se supone, al igual lquec®r z que es invariante en el
tiempo. El vectorw representa una lista de variables que, evoluctiman el tiempo,
afectan de igual manera a todos los individuospdekl. Si el modelo incluye efectos
temporales, éstos se suponen incluidos [Enen cuyo casox; contiene las
correspondientes variables ficticias de tiempo. Jos efectos temporales en la
ecuacion se controla la influencia de todas lasbjass variables macroecondémicas
sobre el comportamiento individual.

Es necesario distinguir entre dos situaciones atites, segun el efecto individuai
esté 0 no correlacionado con las variables explasik;, z. Si esta correlacionada,
entonces las estimaciones de minimos cuadradosnaoim (MCO) seran
inconsistentes. Si, por el contrario, las correlaes son cero, entonces, el problema de
estimacion es solamente un problema de eficiedelsiendo disefarse el modo 6ptimo
de explotar la estructura de la matriz de covasaardel término de error transformado

L. =d.+ M.
it i u|t_

Lo anterior suele expresarse en que los efectosidodles a; pueden ser fijos o
aleatorios. En el primer caso se tratan las difeasnestructurales de las submuestras
como si fuesen deterministas y ello provoca quefsato sea recogido en el término
independiente. En el modelo de efectos aleatordosupone que es una variable
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aleatoria inobservable independientexjegue, por tanto, pasa a formar parte de un

término de perturbacién compuesto.

En el modelo de efectos fijos l@s son tratados como un conjunto de N coeficientes
adicionales que se pueden estimar junto conddsegresion incluyendo variables

ficticias de grupo) para lo que se utiliza el pesyga informatico STATA 10.0.

Puesto que la existencia de correlaciones entreefiestos latentes y las variables
explicativas %, z) es crucial en el tratamiento del modelo, es irngme poder

contrastar la hipotesis nula de ausencia de taleslaciones representada por:

Ho: E(C(i/ Xiqoeees VX

En consecuencia, se debe considerar si los efeatojos o aleatorios, esto es, si estan
0 no correlacionados con las variables explicati#scontraste de Hausman (1978)
permite realizarlo bajo la hipdtesis nula de efedt@orrelacionados y una distribucion

asintotica de chi-cuadrado ckiinimero de variables explicativas) grados detitoer

El modelo explicativo propuesto el desempefio dkefeendencia, en su version estética,
prevé un comportamiento de "efectos fijos" en eitide de la importancia de las
caracteristicas peculiares de cada comunidad Aotéanfsente a otra a la hora de

enfrentarse a la concesion de prestaciones.

Como ultimo aspecto metodologico que consideropdo resaltar, se ha empleado el
modelo doble logaritmico, tanto por cuestionesitém(tales como reducir la amplitud
del rango de los valores de las variables) comespgiasticidad a la hora de interpretar
el modelo: de este modo, las variaciones porcesguah las variables explicativas

explican variaciones porcentuales en la variabtigena.

Una vez seleccionadas las variables que presentatgjores caracteristicas, vy
contrastados todos los modelos posibles, se hadelesy que mejores resultados
proporciona, tanto en términos de ajuste como dblgmas de autocorrelacion y
heteroscedasticidad entre grupos. No existen pr@sede autocorrelacion en el
modelo, pero si de heteroscedasticidad por grupasial considero fundamentalmente
un producto de la escasez de datos y de la hetexolgel natural de los mismos (en el

corte transversal contamos con diez y siete Coradeil Autbnomas que, pese a la
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labor de homogeneizacion de los datos previa atsoduccion en el modelo, poseen
caracteristicas muy dispares).

Como ya se ha comentado, se observa facilmentefuerte correlacion entre los
residuos y las variables explicativas: es evidelste presencia problemas de
endogeneidad (hay efectos no observables que lgaeeno exista ortogonalidad entre
las variables explicativas y los residuos del moddtl modelo no esté identificado y
los estimadores MCO son inconsistentes: instrurtizataos los efectos no observables
mediante un modelwithin. Es lo que habria que hacer en todo caso cuanuodsio
presentara estas caracteristicas pero, ademéasteesstudio nos interesa captar el factor
diferencial por comunidades autbnomas, que escalgaos permite hacer el modelo de

efectos fijos.

Esta forma de aislar los efectos diferenciales é&s mtractiva que el uso de una
estimacion MCO con variables ficticias pues, aledevada la dimension transversal, el
modelo tendria demasiados regresores. La estimagiim elimina primero mediante

una transformacion los efectos fijos, obteniendmedlelo para toda la muestra, y luego

permite recuperar esos efectos fijos tras la estina

Se ha empleado para contrastar los modelos elntesiificado de Waltf, para
comprobar la presencia o no de heteroscedastipioiagrupos, y el test de Wooldridge,

gue comprueba si existen problemas de autocordelaci

Completando la vision estatica que se acaba deeplarse ha introducido el modelo
dinamico con la intencién fundamental de compraaxiste algun tipo de inercia: el
mercado politico tiene una naturaleza dinamicauamto a que la continuidad temporal
es importante. Una vez concedidos una serie decli®seo prestaciones, tienden a
perdurar en el tiempo y a incrementar su cobertira.consecuencia, un modelo
dinamico de datos de panel puede hacer entender maegdinamica del ajuste. La

relacion dinamica es caracterizada por la presatecla variable dependiente retardada.

19 E| término de error puede ser homoscedastico aleferlas unidades de corte transversal, pero su
varianza puede diferir entre las distintas unidadsslo que se conoce como heteroscedasticidad entr
grupos. Se puede calcular un estadistico moddicdel Wald para heteroscedasticidad por grupos a
través de los residuos del modelo de efectos fjgsiendo a Greene (2000) y Baum (2001).
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Los resultados del modelo dindmico de datos del germgerivan de un estimador GMM
propuesto por Arellano y Bond (1991) usando nivalesmrdados de la variable
dependiente y primeras diferencias de las variabk@genas siguiendo el programa
informatico STATA 10.0. Pese a que el periodo méxide memoria en un periodo
electoral es de cuatro afios, la escasez de datodgatilizar inicamente un retardo.
Los resultados que se ofrecen son obtenidos cestehador robusto de la matriz de
varianzas y covarianzas. Se indica, asimismo, $texcompatibilidad entre los
instrumentos utilizados mediante el test de Sdfgaue contrasta las restricciones de
sobreidentificacion obtenido con el estimador delgundo paso” de Arellano y Bond
(1991).

De acuerdo con las hipotesis recogidas en el cuagrara este trabajo, la ecuacion a

estimar mediante un panel completo es:

desempii ="N+P1may64+P2tasadeprP3may75+B4densidagP5pibpe+

B7ocupaciop+P8ocupferm+Poingpa+ i + L.
dondei=1,....,17; t = 2007,.....,2011.

El indicei se refiere en este estudio a las 17 Comunidada&mémas. En el caso del
modelo dindmico, la ecuacion a estimar sera la mjisfiadiendo como explicativa un

retardo de la variable endogena.

A continuacion, se resaltan los resultados masagtes de las variables explicativas.

4. LOS RESULTADOS

Los resultados presentados son, en primer lugadddvados de los modelos estatico y
dindmico de datos de panel. En segundo lugar,asdga una regresion de los efectos
fijos resultantes del modelo estéatico que puedéiados mismos. En tercer lugar, se
realizan dos subgrupos de prestaciones: las ecoaémilas de servicios para observar

si existe una dindmica diferencial de las mismasueconcesion.

"' El test de Sargan se basa en la observacién ddoguesiduos deben estar incorrelados con las
variables exdgenas, si los instrumentos utilizadebnente son exdgenos.
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4.1. El modelo estético y el modelo dinamico déodade panel

Segun la literatura general sobre las caractasstie la dependencia en Espafia y
Europa, y en concreto, el estudio de Jiménez-M&2007), la frecuencia de recepcion
de los servicios sociales en funcion de la edachagor para el grupo de personas de
méas de 75 u 80 afios. Ademas la tasa de prevaldecia dependencia aumenta
conforme aumenta la edad, lo cual indica que la @& personas con derecho a
prestacion por dependencia estad positivamente lacivaada con la proporcion de

personas mayores de 64, y alin mas con la propateipersonas de mas de 74 afnos.

Ademas, en este estudio se afirma que las persmngsadas disponen de mayor
informacion sobre el sistema publico de atenciota adependencia, por lo que
probablemente accedan en mayor proporcion a étleEs, parece razonable esperar
que una persona dependiente tenga mas probabsdiddeer valorada y obtener un
dictamen si su cuidador principal es una personpama que si es una persona parada o
inactiva. Por tanto, es de esperar que, tomandm atada la poblacion dependiente,
haya una correlacion positiva entre la tasa deopasscon derecho a prestacion y la tasa

de ocupacion de una determinada poblacion.

Residir en un nucleo de poblacion de menos de B@bilantes supone una desventaja a
la hora de percibir ciertos tipos de prestacionehiidas en el sistema de autonomia y
atencion a la dependencia. También el grado decooiento de los servicios sociales
(especialmente los mas innovadores) es mucho menolas zonas rurales, con
diferencias de mas de veinte puntos porcentualesl ggorcentaje de personas que
conocen las distintas prestaciones en las zonadesurespecto a las ciudades
(Rodriguez, 2004)

La tasa de ocupacion femenina deberia tener umoefiecaumento de la demanda de
prestaciones, en primer lugar porque, como ocupdtlasen mas informacion y en
segundo lugar porque, como cuidadoras estadistitanmas probables, no estar

disponibles por estar trabajando hace mas proljaigl@cudan a ayuda profesional.
La corroboracion de estas ideas se va a probdrrandelo planteado cuyos resultados

se recogen en el Cuadro 4. La capacidad explicdél/anodelo estéatico de efectos fijos
es muy elevada (82%), un resultado especialmentedble si tenemos en cuenta que
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en el panel empleado predomina el corte transvénsatho més dificil de ajustar)

sobre la dimension temporal.

Hay dos datos especialmente reveladores: por um kafl como era de esperar, la
capacidad explicativa del modelo aumenta de forostaacial al tener en cuenta los
efectos fijos; es decir: intuitivamente podemos eobs que existen efectos
diferenciales en el desempefio por comunidades @uiEs) y que éstos son
importantes. La comprobacion de la idoneidad deldetm de efectos fijos la
proporciona, de forma estadistica, el test de Hansique resulta significativo a todos

los niveles.

De acuerdo con los resultados esperados, en laesioncde prestaciones a la
dependencia son relevantes las variables demogsaftomo una mayor tasa de
dependencia, ser mayores de 75 afios y vivir enogalidad urbana en cuanto a mayor

densidad de poblacion.
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Cuadro n° 4L as prestaciones a la dependencia. Modelos estatigainamico de
efectos fijos de datos de panel

MODELO ESTATICO MODELO DINAMICO
RETARDOS Coeficient¢ de Studenf
desempii (-1) -0.29 (-3.14) ***

VARIABLES EXPLICATIVAS

Coeficienta de Student Coeficientet de Student

may64 -49.46 (-2.40) ** -34.34 (-2.18) **
tasadep 31.43 (2.19) * 25.00 (2.44) *
may75 11.71 (3.05) *** 7.43 (2.08) **
densidad 24.96 (5.75) *** 5.86 (0.75)
pibpc 6.62 (3.59) *** -0.82  (-0.30)
ocupacion 37.19 (3.44) -3.55 (-0.54)
ocupfem -17.86 (-2.99) ** 0.92 (0.31)
ingpc 2.81 (3.33) *** -0.19 (-0.29)

R2 (ajustado) 0.82

F(8,60)(b) 33.4Gx

Hausmalf? 131.85 **

Wald 2204.18 *** 477.35 ***
Wooldridge 3.35

Sargaff’ 4.08
Autorrelacion de orden 1 (1.81)
Autorrelacion de orden 2 (1.08)
Observaciones 85 51
Sectores 17 17

(a) Entre paréntesis figuran los estadistitode Studentpara la significatividad individual de las
variables. Las variables con los simbolos ***; **on significativas individualmente a los nivelEs,
5% y 10%, respectivamente.

(b) El estadistico F permite elegir elige el modeéto Efectos Fijos frente a un modelo sin ficticikes
grupo.
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(c) Corresponde al valor que adopta el test de fdaosasintéticamente distribuido como una chi-
cuadrado con 16 grados de libertad bajo la hipdtagda de no correlacion entre los efectos indafetsi
y las variables explicativas.

(d) El test deSargancontrasta las restricciones de sobreidentificacg@ntoma el valor de dicho test en el
estimador de “segundo paso” puesto que el estimadwsto no lo ofrece. Se comporta como una chi-
cuadrado con 5 grados de libertad (diferencia eetraiimero de instrumentos y los parametros a
estimar). Los valores de dicho test son inferi@legalor critico lo que implica compatibilidad emtios
instrumentos utilizados.

Fuente:Elaboracién propia.

Por otro lado, en cuanto a las variables econdmyicasnfirmando la tesis de que los
recursos disponibles son un factor explicativo ddempefio, tanto el Piger capita

como los ingresos presupuestariper capita resultan significativos; es mas, la
capacidad explicativa del modelo mejora sustan@atmal incluir esta ultima variable.

Lo refuerza una mayor tasa de ocupacion en unaedaren crecimiento.

Ademas, hemos obtenido dos resultados inesperadasimento en el porcentaje de

personas mayores de 65 afios produce una reduceidnasa de personas con derecho
a prestacion y aumentos en la tasa de ocupacioenfeenreducen esa tasa. Aunque en
principio resulten contraintuitivos, considero qu#gda la forma en que se ha

implementado la Ley de Autonomia y Atencion a lgp&wlencia, son perfectamente

factibles.

Por un lado, teniendo en cuenta que los dictamesrasnzaron por los niveles mayores
de dependencia, y que la mayor tasa de prevaldedia misma (medida como nimero
de discapacidades basicas) se encuentra concerdradas tramos de edad mas
avanzada, podemos pensar que, si cohortes catadseaumerosas alcanzan la edad de
65 afos, y los aumentos en ese grupo de poblaciémplican aumentos simultaneos

en el grupo de poblacion mas mayor que es el eégugnte beneficiario de las ayudas.

Por otro, las prestaciones mas frecuentes sonefiah residencial y la prestacion
econOmica para la atencion familiar; esta preféesepor la atencién residencial o
familiar permite explicar que la correlacién contdésa de ocupacion femenina, que
parecia esperable que fuera positiva (dado queusarmayor proporcion de mujeres
trabajando deberia ejercer presion sobre el sistmaencion a la dependencia para
poder atender mejor a las personas dependiente®raimciar a la vida laboral): el
patron de prestaciones publicas a la dependenaiaeiee el patron mediterraneo de los
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cuidados informales, donde el 83% del total deanodas/es son mujeres y el 61.5% de
ellas no reciben ayuda de nadie para la realizad#ese trabajo. Al mismo tiempo,
comienza a ser muy relevante, por parte de laslifamie mayores recursos, la
delegacion de estas tareas en empleados del bgardador principal es un empleado
del hogar en un 14% de los hogares donde hay usan@mayor dependiente. Asi,
sera mas facil que una mujer que trabaja y quedrgo de un familiar dependiente
contrate ayuda al margen del sistema publico decilte a la dependencia que que
recurra a ella, generandose asi una correlaciGatimagposible entre tasa de ocupacion

femenina y tasa de personas con derecho reconacida prestacion del SAAD.

Grafico 2:Profesional o instituciéon que colabora con los/asimadores/as en la

atencion a las personas mayores.

Empleado de hogar

Ayuntamiento

Asociaciones, ONGs

Comunidad Autonoma

Empresas privadas

Centro de Dia, Residencia

Diputacion

I 2,0

Fuente: Libro Blanco de la Atencion a las pers@rasituacion de dependencia en Esparia.

De acuerdo con los resultados robustos del modeéomico, no se percibe inercia sino
que, al contrario, parecen influir negativamengedeestaciones dadas en el pasado con
las dadas en el presente, dado el signo y la migtividad de la variable endégena
retardada un periodo. Este resultado, aparentemeatadojico, puede encontrar
explicacion en el hecho de que, como se ha explicad la introduccion, la
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implementacion del sistema de Atencién a la Depeeidese ha hecho por objetivos:
desde los dependientes mas severos hasta los wess kasta completar todos los
niveles de dependencia contemplados en la Ley. db& raodo, el niumero total de
personas a las que hay que valorar y reconoceeretloo esta practicamente “dado”
(descontando las personas cuya situacion se agoavel transcurso del tiempo) para
cada plazo, por lo que, si un afio se otorgan mugtestaciones, el afio siguiente es

probable que se otorguen menos porque ya se estéanta del objetivo (y vice-versa).

El trabajo de Lopez-Casasnovas (2009) ya plantalgiaas reflexiones de la Comision
de expertos sobre las causas y consecuenciasLey lde Dependencia 39/2006 en el
contexto del Estado de Bienestar en Espafia quea at®rponen de manifiesto
empiricamente: retrasos en su despliegue, disfoesioentre Administraciones,

insuficiencias financieras e incapacidades gesterdee las mas relevantes.

4.2. Andlisis de las Comunidades Autbnomas

El andlisis de las Comunidades Auténomas se hacavés de los resultados de los
efectos fijos proporcionados por el modelo estateodatos de panel. El Cuadro 5
recoge elranking de dichos efectos fijos, de mayor a menor, ordenapor
Comunidades Auténomas. Todos ellos son signifioativSon la expresion de la
tendencia latente inobservable entre Comunidadé&nAmas a conceder mas 6 menos
prestaciones que la media una vez que se han lamtdrpor las variables demogréaficas
y economicas analizadas en el modelo de datos del paesentado en el anterior

epigrafe.

Aquellas comunidades con un efecto fijo mayor téndipara el mismo valor de las
variables explicativas, una mayor tasa de persomasierecho a prestacion. Asi, en las
posiciones mas altas de la tabla en cuanto a slerieia a conceder mas prestaciones
que la media una vez controladas las variablesengiadas, se encontrarian

Extremadura, Castilla-La Mancha, Castilla-Le6n addn.

Para tratar de arrojar algo de luz sobre las Vi@sapropias de cada Comunidad que
influyen sobre los efectos fijos, se presenta @ggesion que vincula los efectos fijos

con dos variabledummyo binarias recogidas en el Cuadro 5.
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Una variable dicotémica esta relacionada con éb golitico (denominada “PSOE"),

gue refleja aquellas comunidades en las que haldauabierno del Partido Socialista
(s6lo o en coalicion) asignandoles un 1, y un (qaékas que no. La otra variable
binaria indica qué comunidades estan por encima dedia de personas que viven en

nucleos de menos de 5000 habitantes, a la quelsertaailo RURAL.

El signo esperado de ambas variables es positive] easo de esta Ultima porque las
necesidades especiales de la poblacion rural debegnerar un aumento de la
demanda acorde con las mismas. En el caso deiblade ciclo politico, el signo
esperado es positivo si se corrobora el cumplimieled modelo de ciclo politico que
prevé un mayor gasto publico con un partido s@talken el poder, el cual puede tener
unas mayores inclinaciones a invertir recursos ipokl en medidas sociales,
redistributivas o de intervencion estatal en laneogia como son las ayudas a la
dependencid. En este caso concreto, ademas, pudieran afi@dés®s derivados de
qgue fuera un gobierno central socialista el quécekra dicha ley de Autonomia y

Atencién a la Dependencia.

Cuadro n°® 5Ranking de Efectos Fijos por Comunidades Autonomag variables
explicativas para su analisis

COMUNIDAD EFECTOS FIJOS PSOE RURAL
Extremadura 35.53 1 1
Castilla La Mancha 34.38 1 1
Castilla Ledn 33.24 0 1
Aragon 31.23 1 1
La Rioja 11.19 0 1
Navarra 9.70 0 1
Andalucia 4.95 1 0
Galicia 4.06 0 0
Asturias 2.90 1 0
Cantabria -0.48 0 1

2 En este sentido, Alesina, Cohen y Roubini (1993)esag alguna evidencia para los paises de la OCDE
y Colomer (2005) para un sistema bipartidista camté disciplina de partido.
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Murcia -4.61 0 0

C. Valenciana -17.43 0 0
Baleares -19.36 0 0
Cataluiia -21.93 0 0
Canarias -23.22 1 0
Pais Vasco -27.68 1 0
Madrid -52.47 0 0

Fuente:Elaboracién propia.

Los resultados de la regresion realizada paraféatos fijos se recogen en el Cuadro 6.
Se puede observar cdmo las variables contempladasynidad gobernada por el
Partido Socialista y con poblacién predominantemental, tienen el signo positivo
esperado y son altamente significativas. En comsexa, existe una tendencia a la

concesion de mas prestaciones que la media cuandarcen ambas circunstancias.

Cuadro n° 6Resultados de la regresion de los efectos fijos pGomunidades
Auténomas

VARIABLES EXPLICATIVAS

Coeficientet de Student

PSOE 13.83 (4.11) ***
RURAL 37.40 (11.69) ***
R2 (ajustado) 0.64
F(2,82) 77.16%**
Observaciones 85

Fuente:Elaboracién propia
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4.3. Matices diferenciales de las prestaciones

Los trabajos que recogen el analisis de las pliesesx a la dependencia observan un
predominio de las prestaciones econOmicas sobreldaservicios. En la variable
estimada en este estudio se puede observar la rreschencia: a nivel nacional mas del
58% de las prestaciones son econdmicas; y loscgmviesidenciales constituyen el
22% de las prestaciones totales; dejando sélo m##la20% para el resto de tipos de
prestaciones. Si desagregamos por Comunidades @dxat®) las Unicas en las que la
proporcion de Servicios es mayor que la de Prestasi Econdmicas son Andalucia y
Madrid; y en el caso de Madrid se debe a que mid43dé de las prestaciones totales
son Residenciales. En el Grafico 3a se muestrarpiagorciones de servicios y
prestaciones econdmicas, respectivamente, pactdaéldel Estado. En el gréafico 3b se
muestran las proporciones de cada tipo de prestatamto econdmicas como de

servicios.

Grafico 3:Porcentaje de prestaciones, por tipos, en el ambitacional.

a) B)

o2 41,67% 102% o950 7.08%

0.09%  6,72%
O Servicios

W FE

O prevencidn B Residenc

M Teleasistencia [ PE servicio

[ A.Domicilio W PE familiar

O centro Dia [ PE asist person

Fuente: Elaboracion Propia

En el grafico 4 se muestran las proporciones dei@es y Prestaciones Economicas en

las Comunidades Autbnomas.
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Grafico 4:Distribucion de prestaciones, por tipo, en las 17 @nunidades

-
Autonomas.
Andalucia Castilla- La Mancha Madrid Cantabria Galicia
Aragon Castillay Le6n Murcia Extremadura La Rioja

NS

Asturias Catalufia Mavarra C.valenciana Pais Vasco

Baleares Canarias

RESTO SERVICIOS

RESIDENCIAL

OmO

P.E.

Fuente: Elaboracién Propia

En consecuencia, en un intento de descubrir quetgaienes comparten caracteristicas
similares en su desempefio se han llevado a cabgakisles agrupaciones de las

mismas: prestaciones economicas y prestacionesrdeiss.

Como prestaciones econdémicas se consideran laapi@stecondmica vinculada al
servicio, la prestacion para cuidados en el medtialfar y la prestacion econémica de

asistencia personal y de servicios, los serviciespdevencion de situaciones de
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dependencia, servicio de teleasistencia, servigiaydida a domicilio, servicio de centro
de dia y de noche y servicio de atencién residErcia

El modelo llamado restringido (MR) es el modeloegiimado del que se han expuesto
los resultados. ElI modelo sin restringir (MSR) ¢ande una regresion diferente para
cada una de las dos submuestras en que quedaldiladmuestra total de acuerdo a si
las prestaciones son econOmicas o de serviciosmamelos sin restringir tienen las
mismas variables explicativas y la hipétesis nolastste en la igualdad de cada uno de
los coeficientedy en las dos submuestras lo que constituye un cianflek hipotesis

lineales*,

Cuadro n° 7Las prestaciones a la dependencia econdmicas y éevicios. Modelos
estatico de efectos fijos de datos de panel

ECONOMICAS DE SERVICIOS
VARIABLES EXPLICATIVAS

Coeficientet de Student Coeficiente de Studefft

may64 -7.14 (-0.31) 1429  (-0.34)
tasadep -2.08 (-0.12) -4.22 (-0.13)
may75 15.32 (1.86) * 12.51 (0.83)
densidad 45.95 (4.61) ** 47.19 (2.58) **+
pibpc 8.19 (1.95) ** 8.42 (1.10)

“ Dado que, algunos afios, no se disponian de datesjan muchas prestaciones no asignadas, lo que

se ha realizado ha sido una extrapolacion a pddilos porcentajes que cada tipo de prestacion
(econémica o de servicios) representaba con raspédtodtal de prestaciones conocidas y asignadas, d
modo que se obtuviera una distribucion aproximadeadia tipo de prestacién para el total de las assm

y agruparlos después en “prestaciones econdémicaste servicios”. Para los afios que no habia
informacion, se utiliza la media de todo el restaélos de esa comunidad autébnoma.

' El estadistico F para el contraste de la hipétasis (Ho) de ausencia de cambio estructural tievae u
distribucion F (K, T-2K) dondd-2k es el nimero de grados de libertad del modeloesitringir. La
suma residual restringida es la que proviene dsstiacion del modelo restringido denotado por SRR
mientras que la suma residual del modelo sin regtres el agregado de las sumas residuales dauoada
de las regresiones (SR1 y SR2). El estadisticard glacontraste de la hipétesis nula (Ho) de ausate
cambio estructural es:

SRR - (SR+SR)
_ K
o SR *SR,
T-2k
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ocupacion 20.73 (12.01)* -10.11 (-0.27)

ocupfem -19.63 (-1.70) * -12.19 (-0.57)
ingpc 3.27 1.74)* -4.79 (-1.39)
R2 (ajustado) 0.58 0.16

F,60fP) 10.49%** 1.45

Hausmalf? 2540 9.75

Chow® -8.14 ***

VARIABLES EXPLICATIVAS DE LOS EFECTOS FIJOS

Coeficiente de Student Coeficientet de Student

PSOE 24.15 (3.88) ** 23.78 (3.96) ***
RURAL 73.58 (12.44) *** 68.01 (11.91) ***
R? (ajustado) 0.67 0.66
Observaciones 85 85

Sectores 17 17

(a) Entre paréntesis figuran los estadistitode Studentpara la significatividad individual de las
variables. Las variables con los simbolos ***; **on significativas individualmente a los nivelEs,
5% y 10%, respectivamente.

(b) El estadistico F permite elegir elige el modeéto Efectos Fijos frente a un modelo sin fictiaikes
grupo.

(c) Corresponde al valor que adopta el test de fdansasintéticamente distribuido como una chi-
cuadrado con 16 grados de libertad bajo la hipdtagda de no correlacion entre los efectos indafetsi
y las variables explicativas.

(d) El estadistico de Chow nos permite contrdataxistencia de cambio estructural.

Fuente:elaboracion propia.

Se observa en el Cuadro 7 que las prestacione®maas son explicadas en mayor
medida que las prestaciones de servicios (58%efrain16% seguin el’Rajustado) de

acuerdo a las variables utilizadas en el modelefdetos fijos de datos de panel. De
acuerdo con el test de Chow existe ruptura estaickn el modelo al realizar la
division de la muestra total. La Unica variablendigativa en la submuestra de

prestaciones de servicios es la densidad de pohlagiientras, en la submuestra de las
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prestaciones econémicas siguen siendo relevantesnés de ésta, las variables

demograficas y econdmicas pareciéndose mucho nmasdalo completo.

Dado que, como se explica en la introduccién, ye@esjue en principio deberian ser
mas excepcionales que habituales, las prestacienesdmicas tienen una gran
importancia dentro del total de prestaciones, naesxtrafiar que el modelo que
explica las prestaciones econdmicas sea mas sdémehmodelo para el total de

prestaciones que el modelo correspondiente a loEiSes.

Los efectos fijos en la muestra de las prestaci@sesomicas son significativos de
acuerdo con el Test de Hausman por lo que sigusties»do actitudes diferenciales
entre Comunidades Autbnomas en la concesion deipstede prestaciones algo que
no presenta tan claramente la submuestra de poestacde servicios que sigue un

patron de efectos aleatorios.

Al contemplar una posible explicacion de esta pesdrtitud diferencial, en ambas
submuestras, se puede explicar alrededor de un&5@tial que en el modelo total, por
diferencias en el signo politico de la Comunidaddhoma y la dispersion de la

poblacion.

6. CONCLUSIONES

La importancia del envejecimiento poblacional cobinainterés prioritario en Espafia,
pais que ha sido catalogado por diferentes fuentesacionales como el “mas viejo”
en la Unidn Europea en 2050: un 35,7% de la pamaespafola tendra 65 y mas afnos.
Asociado al envejecimiento poblacional, asistimesma nueva realidad de la poblacion
mayor que conlleva problemas de dependencia eiitlasas etapas de la vida para un
colectivo de personas cada vez mas amplio, pomegzde enfermedad o patologias
asociadas a la poblacion mayor. La atencion adesopas en situacion de dependencia
y la promocién de su autonomia personal, constitugtos de primer orden para la
politica econdmica y social de los paises desadod. En este contexto, la Ley
39/2006 se ha configurado como una nueva modaldadoroteccion social que
garantiza a los ciudadanos, y a las propias Corade&l Autbnomas, un marco estable

de recursos y servicios para la atencion a la dkgreria.
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El objetivo de este trabajo es comprobar si, algerade las variables que explican el
desempenio, existen factores diferenciales no edui entre las distintas comunidades
autonomas, asi como tratar de explicar a qué paikherse esas diferencias. Para
conseguir este objetivo es necesario, en primearjugatar de encontrar la mejor
explicacion posible de este desempefio, incluyendoables que difieran entre
comunidades y que puedan, por tanto, generar dd@a® perfectamente explicables
(causas demograficas, econdmicas, geograficas, [@é&c)este modo, eliminando los
factores diferenciales que podemos explicar facitmeel efecto diferencial residual
manifestara si, aun sin causas aparentes, el gateteion a la Dependencia sea una
competencia autonémica genera, para bien o paradifi@tencias en la calidad del

servicio; ya sean estas de indole politica, sogic#éo inercial, entre otras.

Gran parte de los resultados que arroja el modety 80 sblo esperables dada la
literatura existente, sino légicos y, consideraadabjetivo de la ley, bastante positivos:
las variables demograficas arrojan resultados atgdradictorios, pero en el sentido
esperado para las personas mas mayores y con mex@lencia de discapacidades
basicas. Por su parte, el efecto positivo de Isidad de poblacion sobre la tasa de
personas que acceden al sistema de la dependeocfama la necesidad de,
beneficiAndose de que el servicio esta desceratdaljzstablecer politicas diferenciadas
para ciudades y zonas rurales, especialmentegmrads aisladas y en las comunidades
autonomas donde la distribucion de la poblaciomsea desigual entre zonas rurales y

urbanas.

Con respecto al efecto que la tasa de ocupacideriieia parece ejercer sobre el acceso
al SAAD, un analisis mas detallado se hace ne@esanto para comprobar que no se
trate de un efecto estadistico (por ejemplo pol@ya una tercera variable que influya
sobre ambas y que no estemos identificando enrestielo) como para, en caso
contrario, corregir los posibles errores del SAADBedas politicas laborales a la hora de
conciliar el trabajo de la mujer fuera de casa leoatencion adecuada de las personas
dependientes, en el caso de que ambas partesestamiicomo parece ocurrir, deseo de
que exista una cierta complementariedad entre doglaformales e informales
(Vilaplana, 2009). Siendo cierto que existe una anagxpectativa social de que las
mujeres se hagan cargo de las labores de cuidadeegy a los ascendientes o a los

descendientes), los responsables de las politic@aes deberian tratar de asegurar que
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éstas alivian la carga y permiten la conciliaciarekcaso de que ésta se desee, y de que
no estan generando efectos indeseados. Los cuidad@sga duracion en Espafia han
recaido excesivamente sobre los hombros de lasresujg la mayoria de cuidadoras
actuales pertenece a la llamada “generacion sahthfntujeres todavia con una tasa
actividad relativamente baja, que se han vistopattas entre el cuidado a sus
descendientes y, cuando éstos ya son mayoresidadoude sus padres o suegros). Es
razonable prever que conforme las jovenes geneexide mujeres, ya integradas en el
mercado laboral, vayan accediendo a la cincuentesi@d media de las cuidadoras),
disminuya la intensidad de la carga de trabajo lgoe asumen y se incremente la
busqueda de apoyos. La configuraciéon y el desaredéictivo de la LAPAD deben ser
tales que permitan obtener ese apoyo en la redcpuid Servicios Sociales en vez de
en los/as empleados/as del hogar, no sélo por eazda& equidad vertical, sino por la

propia salud y calidad de vida de la persona dapeteda la que cuidan.

Por udltimo, no debemos olvidar el objetivo printigke éste articulo, que no es
Gnicamente tratar de explicar el desempefio de tanu@idades Auténomas en el
esfuerzo de implementar la nueva Ley de Dependesoia comprobar si existen

efectos individuales no observables que afectemsaho, y tratar de explicarlos.

Los resultados del modelo no dejan lugar a duddstem efectos inobservables que
tienen una elevada capacidad para explicar el gesgonde las distintas comunidades
autonomas; muestra de ello es el drastico aumeatta ccapacidad explicativa del

modelo al tenerlos en cuenta.

Mas que eso, la posterior regresion sobre lodafdijos extraidos del modelwithin
arroja una clara relacion positiva entre el ciobdito y los efectos diferenciales por
Comunidad; asi como entre ésta y una proporcioergupa la media de poblacion
rural. Es decir, aquellas comunidades que tienem mayor tasa de personas con
derecho a prestacion son las que fueron gobermemtagobiernos del PSOE, y las que
tienen mayor proporcion de poblacibn que vive erleos de menos de 5000
habitantes. El poder explicativo de la regresioa explica los efectos fijos es bueno, de
mas del 64%; el 33% restante debe quedar explipadotras de las variables que se
sugieren al principio: inercias no captadas poaudaencia de datos previos a 2007,

aspectos sociolégicos, etc.
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Considerando que existen claras evidencias deagudiferentes Comunidades venian
haciéndose cargo del problema de la dependenciartenioridad a la implantacion de
la ley, y de forma muy diversa, ampliar el horizotémporal de este modelo —teniendo
en cuenta si procede el muy probable cambio estalctjue se produjera en el afio
2007 —seria de gran interés tanto para aumenteagacidad explicativa del modelo
conjunto como para tratar de identificar las yadats variables que, con toda seguridad,
siguen ocultas en los efectos fijos, y que muy giotdmente estén relacionadas con el

esfuerzo por atender a las personas dependiertés prla ley.

Habrd que esperar también a que terminen todafdas previstas para la ley, y la
cobertura de la misma se extienda a los dependidetéodos los grados, puesto que de
lo contrario siempre existira un sesgo al complaraealidad con la teoria, y también al

comparar la realidad espafiola con la de otros pdidesntorno.

Los resultados que se presentan en este articnlpreiminares: la proximidad en el
tiempo de la muestra utilizada, la escasa dimenwtporal del panel y la todavia
mejorable homogeneizacion de los datos hacen @udifseil asegurar categéricamente
los resultados que se muestran. En todo casondestearrojar algunas ideas y generar
nuevos estudios que permitan demostrar con maguridad no sélo si las variables
gue estan explicando el acceso a los serviciostateian a la dependencia son las
adecuadas (la demanda y la necesidad, y no la togueconomica, por ejemplo), sino
también si las diferencias entre comunidades aotéeson razonables y eficientes, es
decir, si responden a distintas realidades y s#idsitbes diferenciadas en el territorio, o
si se trata de un mero problema de voluntad paliftn la regresion de los efectos fijos
podemos observar sefales en este sentido: elpatitcco- en concreto que gobierne un
partido mas propenso al gasto social-, genera irapi@s diferencias en cuanto al nivel
del que esa Comunidad Autébnoma partira, indepetetimnte de otros

condicionamientos demograficos.

También pretende ser una punta de lanza para éiérede buenas medidas de la
calidad en la atencion a la dependencia: que Esgmiones efectivamente recibidas se
correspondan con aquéllas que son mas indicadaseparsuario, que realmente las
prestaciones econOmicas para el cuidado informaitae y se dé prioridad a los

servicios, entre las mas relevantes. Todos estoslams que habrd que introducir en

los estudios futuros, y que realmente daran unaidaede coOmo de bien se estan
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haciendo las cosas con respecto a un aspecto queearacada vez mas fundamental: la
adecuada atencién a las personas dependientes @&nsamedad crecientemente
envejecida, y la capacidad de compaginar esa ategon la incorporacion de la mujer
a la vida laboral y los cambios sociales que afeetda familia y a las relaciones

personales.
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Cuadro n° 8Descriptiva de las variables utilizadas

ANEXO I: Variables y Correlaciones.

Variable
Desempefio Overall
Between
Within
May64 Overall
Between
Within
May75 Overall
Between
Within
TasaDep  Overall
Between
Within
Densidad Overall
Between
Within
PIBpc Overall
Between
Within
TasaOcup Overall
Between
Within
OcupFem Overall
Between
Within
Ingpc Overall
Between

Within

Media D.T.

-4.457021  0.7869582
0.5069408
0.6120063

2.845604 0.2253565
0.1776884
0.14393
2.18574 0.232229
0.2359354
0.0302576
3.250055 0.1887096
0.1923952
0.018922
4.640394 0.9723823
0.9962496
0.0166299
10.03118 0.18795
0.1912516
0.0221315
4.294967 0.0419857
0.04134
0.011627
4.168381 0.0661806
0.0591293
0.0324052
8.281841 0.2038447
0.202871

0.0485374

I Max

-7.192837 -3.350948

-5.558734 -3.754376
-6.457676 -3.583255
1.601651 43845
2.568594 3.114679
1.770432 3.313734
1.646916 .572264
1.730573 3&ED

2.102083 2.274632

2.854018 .558339
2.892369 43571
3.209393 .30806

3.214211 6.695072
3.256392 76101
4.590663 64@&35

9.676023 10.35099
9.686297 26
9.977827 36&sB

4.190109 4.367421
4.218401 358938
4.26346 324382

4.008242 4.291007
4.055877 4188
4.093668 481%

7.908266 8.84256
7.946636 2918

8.147754 8385

Observations
N=85
h=1
T=5
N=85
n=17
T=5
N=85
n=17
T=5
N=85
n=17
T=5
N=85
n=17
T=5
N=85

n=17

N=85

n=17

N=85

n=17
T=5
N=85

n=17

Fuente:Elaboracion propia
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Cuadro n° 9Tabla de correlaciones de las variables utilizadas

Desemp
Desemp 1.0000
May64 0.2002
May75 0.3950
TasaDep  0.3441
Densidad -0.3662
PIBpc -0.0159
TasaOcup 0.0150
OcupFem 0.0998
Ingpc 0.4253

May64 May75 TasaDep Densidad PlBpTasaOcup OcupFem Ingpc

1.0000
0.7191
0.7134
-0.5166
-0.0521
-0.2501
-0.1246

0.3424

1.0000
0.9911 OQ®

-0.6078 -@b9 1.0000

0.0663 .08

0.4211

-0.3009 -0(B11 0.4039

-0.1397 -0157 0.4973

0.4598.4650

-0.5183

1.0000
0.6890
0.7207

0.1172

1.0000
0.8961 1.0000
-0.1833 .1506

1.0000

Fuente:elaboracidn propia.
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ANEXO II: La Ley /2006 de Autonomia Personal y Aterion a la
Dependencia.

En este anexo se incluyen algunas definicionesaimedtales, asi como informacion
relevante sobre el desarrollo y la financiacion laeLAPAD que, por razones de
claridad en la exposicion, no se explican en dbtexincipal de este articulo.

*+ Gestion:

En primer lugar, tal y como se comenta en la intoo@n, la gestion estd compartida
entre todos los niveles de gobierno; pero, adesedlsa configurado bajo el principio de
coordinacién administrativa; a efectos de lo cualcsea el Consejo Territorial de
Servicios Sociales y del SAAD, que esta constitui@ato por representantes de la

Administracion General del Estado como de las CCAA.
e Tramitacion:

Los 6rganos que gestionan la tramitacion de lagigmes son las Comunidades
Auténomas y Direcciones Territoriales del Imsetdona vez se presenta la solicitud por
parte del dependiente o su representante, la Adiranion competente elabora un
informe social y un informe de salud como etapasips a la valoracion, en las que se
considera el entorno social y el historial médieolal persona a valorar. El siguiente
paso es la valoracién mediante una entrevista paksioirante la cual se aplica el citado
baremo, y el subsiguiente reconocimiento (en casqueé sea pertinente) del grado de
dependencia, que tendra validez en todo el teoitdel Estado espafiol. Una vez
asignado el grado de dependencia, se elabora el dilel cual se establecen las
prestaciones mas acordes con las necesidades pidiente. La percepcion de las
mismas no se hara efectiva hasta la resolucioprdekdimiento de reconocimiento de
prestaciones, que se dictara en un plazo maxinseidaneses desde la fecha de entrada

de la solicitud®. El grado de dependencia reconocido sera revisabtedo momento

!5 os plazos reales de reconocimiento de las piieses son considerablemente mas dilatados de lo que
se recoge en la ley; y difieren entre comunidades.

37



tanto a instancias de las Administraciones Publicasio del dependiente o su

representante.
+ Financiacion:

El SAAD se financia con cargo a tres fuentes: loss&puestos Generales del Estado,
los Presupuestos de cada Comunidad Autonoma Yptataaiones de los usuarios, que
guardan relacién con su capacidad econémica yigkelde servicio que reciben. Al
mismo tiempo, existen tres niveles de financiac&mivel Minimo, el nivel Acordado

y el Voluntario.

El Gobierno Central financia el nivel Minimo y dsitce convenios anuales con cada
Comunidad Auténoma (Nivel Acordado). Por su paréela Comunidad Autonoma esta
obligada a aportar, al menos, la misma cuantiaefjlestado invierte en su territorio
cada afio; tiene, ademas, la posibilidad de estblet nivel de proteccién adicional

(voluntario).
DEFINICIONES:

Autonomia personal: “Capacidad de controlar, afrontar y tomar, por prap
iniciativa, decisiones personales acerca de conwr die acuerdo con las normas y

preferencias propias, asi como de desarrollar lasvédades basicas de la vida diatia

Dependencia:“Estado de caracter permanente en que se encuetdisapersonas que,
por razones derivadas de la edad, la enfermedaddscapacidad, y ligadas a la falta
0 a la pérdida de autonomia fisica, mental, intelet 0 sensorial, precisan de la
atencion de otra u otras personas o ayudas imptesarpara realizar actividades
basicas de la vida diaria 0, en el caso de las peas con discapacidad intelectual o

enfermedad mental, de otros apoyos para su aut@personal’.

Actividades Bésicas de la Vida Diaria“Tareas mas elementales de la persona, que le
permiten desenvolverse con un minimo de autononridependencia, tales como: el
cuidado personal, las actividades domésticas b&sieamovilidad esencial, reconocer

personas y objetos, orientarse, entender y ejecuidenes o tareas sencillas.
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