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CAP. 1 -Cuestiones previas y
metodologia

Para la realizacion del informe de amigabilidad se han realizado diversas
técnicas de investigaciéon y participacion para analizar las ocho dimensiones
que establece la OMS acerca de las directrices a seguir para convertirse en
una ciudad amigable con las personas mayores. Estas dimensiones en su
conjunto establecen el punto de partida en el quese encuentfra la ciudad,
favoreciendo la identificacion de aspectos positivos, negativos y la recogida
de propuestas realizadas por parte de las personas mayores y por ofros actores
de la sociedad.

Las técnicas utilizadas han sido las siguientes:

« (l) Redlizacidon de grupos focales.
« (Il) Realizacion de entrevistas en profundidad.
e (lll) Realizacion de un cuestionario.

(1) Grupos focales

Asi como establece la OMS en sus documentos metodoldgicos, la
participacion de las personas mayores es fundamental para la elaboracién, no
solo de este informe de amigabilidad, sino del conjunto del proceso para que
la ciudad sea amigable con las personas mayores. Siguiendo el protocolo de
Vancouver, se han configurado y realizado un total de 8 grupos focales,
donde han participado un total de 70 personas en las sesiones con las
siguientes caracteristicas:

Tabla 1.1. Perfil, nUmero y participantes de los grupos focales

N° N°
Perfil de los grupos
grupos personas

Grupos de personas mayores de 60 anos

Grupos A, B, C,yD

Grupo de entidades no lucrativas que cuentan con volun’rorlodo

Grupo E

Grupo de servicios profesionales

Grupo F

Grupos de servicios municipales del Ayuntamiento

Grupo G

Grupo de personas cuidadoras

Grupo H
Total 8 70




Grupos compuestos por personas mayores (4 grupos): GRUPOS A,B,CyD

Los grupos compuestos por personas mayores han permitido la participacion
de 40 personas mayores de 60 anos, y las caracteristicas de las personas
participantes se muestran a continuacion:

Tabla 1.2. Caracteristicas de los 4 grupos de personas mayores

De 60 a 75 anos 64,9
75y mds anos 36,1
Hombre 38,9
Mujer 61,1
Jubilado/a 91,7
Trabajando/busqueda empleo 8,3
Muy mala, mala 25
Normall S9,8
Buena y muy buena 41,7
Si 28,6
No 71,4
Sin estudios 5,6
Estudios primarios 41,7
Estudios secundarios 33.3
Estudios universitarios 19.4
Alquiler 19.4
Comprada 80,6
Vive solo 38,9
Vive con su pareja 50,0
Vive con sus hijos, Vive pareja con hijos 11,1

Pertenencia a asociaciones de mayores
Si 12,5
No 87,5



GRUPO E:Entidades no lucrativas que cuentan con voluntariado (1 grupo)

En este grupo han participado las siguientes entidades: AFA, ASCOL, FAMASA,
ASOCIACION DIABETOLOGICA, CENTRO PARROQUIAL MILAGRO DE SAN JOSE

GRUPO F:Servicios profesionales(1 grupo)

Participantes: profesionales enfermeria y salud, representante AESCO-
Asociacion de representantes salmantinos de comercio, representante de la
Asociacion de hosteleria de Salamanca, técnico de entfidad financiera,
representante de notaria, periodista medio de comunicacion local, asociaciéon
pensionista sindicato.

GRUPO G:Servicios municipales del Ayuntamiento (1 grupo)

Participantes: dreas de deportes, proteccion civil, pafronato vivienda, policia
local, salud publica, bienestar social, urbanismo.

GRUPO H:Personas cuidadoras (1 grupo)

El grupo de personas cuidadoras formales e informales estuvo conformado por
un total de 9 personas.

Forma de captacion de las personas mayores y promocion del proyecto para
lograr la participacion.

Durante los meses de octubre (2016) y febrero (2017) se realizaron diversas
reuniones y sesiones abiertas a la ciudadania, convocando a las asociaciones
de la ciudad para exponerles los objetivos de esta fase de evaluacion de
amigabilidad de la ciudad.

En dichas sesiones se buscd desde un primer momento la participacion de
“agentes clave”, personas especialmente interesadas en el proyecto, para
gue promocionasen desde sus dmbitos de actuacion el proyecto: al respecto
hay que agradecer a la Federacion de Mayores FAMASA su confinua
predisposicion al proyecto, asi como al resto de asociaciones implicadas. De
esta forma se recabaron a personas interesadas en participar.

A su vez, el Ayuntamiento de Salamanca llevé a cabo un envio postal con
informacion de proyecto (triptico) explicando las formas de participacion en el
proyecto: a través de los grupos focales, enviando propuestas al correo
corporativo del proyecto, o rellenado el cuestionario.

Otfro mecanismo fue el contacto telefénico con representantes de
asociaciones de mayores y de vecinos para animarles a participar, junto con
la implantacionde carteles informativos del proyecto en lugares clave como
parroquias, asociaciones, cenfros de mayores, etc.



(1) Entrevistas abiertas en profundidad

Con el fin de recoger un andlisis que permita evaluar algunos elementos
especificos de la ciudad, mds alld de la informacion recogida en los grupos
focales, se han llevado a cabo un total de 6 entrevistas abiertas en
profundidad a los siguientes perfiles:

E1:ASPRODES (Coordinadora de servicio). Ambito: Envejecimiento y
discapacidad intelectual.

E2:CARITAS (Miembro Red de Voluntariodo Social de Salamanca).
Ambito: voluntariado y participacion de las personas mayores.

E3:INICO - Instituto de Integracion en la Comunidad (Miembro del
instituto). Ambito: Discapacidad, calidad de vida y cumplimiento de
Derechos Humanos.

E4:Programa de vivienda Intergeneracional SAS — Coordinadora del
servicio). Ambito: Vivienda.

E5:USAL - Universidad de Salamanca (Coordinadora Mdster en
Psicogerontologia). Ambito: Proceso de envejecimiento, respeto e
inclusion social.

Eé:Universidadde la Experiencia — Universidad Pontificia (Coordinadora
del Servicio). Ambito: educacién personas mayores.



(1l1) Realizacién de cuestionario

Con el fin de establecer una evaluaciéon de la amigabilidad de la ciudad de
Salamanca que permitiera implicar a un niUmero mds elevado de personas
mayores, ademds de la informacidon recogida en sesiones de los grupos focales
donde se han establecido discursos, experiencias y aportaciones, se planted la
importancia de analizar determinados elementos de amigabilidad de la
ciudad que permitieran medir y evaluar de forma cuantitativa los indicadores
que componen las dimensiones fijadas por la OMS. Por ello se establecié de
forma paralela la elaboracion y realizacion de un cuestionario dirigido
exclusivamente a personas mayores.

El cuestionario,) se divide en las ocho dimensiones del proyecto y establece un
total de 101 indicadores que evalian la amigabilidad de la ciudad,
estructurados de la siguiente forma:

Tabla 1.3. Relacion de indicadores recogidos en el cuestionario segun drea

NUmero de indicadores

Cuestiones introductorias y sociodemogrdficas 12
AREA OMS

Espacios al aire libre y edificios 29
Transporte 10
Vivienda 7
Redes y apoyo social 6
Voluntariado, asociacionismo y participacion 8
Respeto e inclusion social 7
Comunicacién e informacion 7
Servicios comunitarios y de salud 15

Total indicadores 101

Al respecto, el trabajo de campo ha permitido que se recojan un total de 721
cuestionarios de personas mayores de 60 anos en la ciudad de Salamanca, y
que en términos estadisticos a un p=g=50 supone un margen de error muestral
del 3,6%.

La recogida de informacion se ha llevado a cabo durante los meses de mayo
y junio.El cuestionario que se ha realizado en la ciudad de Salamanca ha
presentado, en términos metodoldgicos, el uso de tres formas de recogida de
informacion, con el fin de facilitar la participacion a la poblacién mayor.

- Encuestadores personales.

- Cuestionario autocumplimentado en papel en centros municipales de
mayores y asociaciones de mayores.

- Online, en el espacio web del Ayuntamiento destinado al proyecto.



La mayoria de las encuestas se han readlizado a través de un encuestador
personal (530 encuestas) que representan el 73,5% del total. Las personas, de
forma autébnoma, han autocumplimentado un total de 167 encuestas (23,2%),
y a través de la web del proyecto se han recogido 24 cuestionarios.

Grdfico 1.1. Caracteristicas de las encuestas recibidas segun modalidad de
cuestionario

Muestra %
= Encuestador realizada muestra
Con encuestador/a 530 73,5
Autocompletados (urnas) 167 23,2
web 24 3.3

Encuestadores/as personales. Por un lado, se pusieron a disposiciéon de la
ciudadania (de 60 y mds anos) encuestadores personales encargados de
realizar la encuesta con las personas mayores. Estos encuestadores han estado
distribuidos de forma clave en diferentes puntos y centros de la ciudad, con el
fin de recoger la realidad aproximada de las personas del municipio segun la
zona de residencia. Estos lugares han sido los siguientes.

Tabla 1.4. Lugares donde se han realizado las encuestas personales

Lugares asignados para la realizacion de las encuestas
CENTRO DE MAYORES TIERRA CHARRA

CENTRO MUNICIPAL INTEGRADO JULIAN SANCHEZ “EL CHARRO”
CENTRO DE MAYORES JUAN DE LA FUENTE

CENTRO DE SALUD DE PIZARRALES

CENTRO DE SALUD DE SAN JOSE

CENTRO DE SALUD DE SAN BERNARDO

CENTROS MUNICIPALES DE TEJARES Y VISTAHERMOSA
CENTRO MUNICIPAL DE MIRALTORMES

MERCADO DE SAN JUAN

MERCADO CENTRAL

ASOCIACIONES DE MAYORES

ofal | 721 | 100



Urnas en centros de mayores municipales.

Se dispusieron de urnas en los centros municipales de: Tierra Charra, Juan de la
Fuente, y Julidn Sdnchez “EI Charro”, donde las personas podian
autocumplimentar el cuestionario depositédndolo posteriormente en una urna
asignada.

Online. Para quienes quisieran, en la pdgina web del proyecto se colgd el
cuestionario on-line para aquellas personas que deseasen cumplimentarlo via
internet pudieran llevarlo a cabo.

Caracteristicas de la muestra

A continuacién, se analizan las caracteristicas de la muestra recogida, de las
personas que han participado en el cuestionario.

Segun sexo, han participado un total de 414 mujeres (57,4%) y 297 hombres
(41,2%). En relacion con los datos de la ciudad, la muestra se asemeja a la
distribucién del total de la poblacidon de personas mayores en la ciudad de
Salamanca, donde el 59,4% son mujeres y el 40,6% hombres.

Grdafico 1.2. Caracteristicas de las encuestas recibidas por sexo de la persona

1.4

Hombre Iv\u.es’rrc % % B
41,2 realizada muestra Poblacion
= Mujer Hombre 297 41,2 40,6
® No indicado Mujer 4] 4 57 4 59.4

No indicado

Con respecto a la edad, 417 personas se comprendian entre los 60 y 74 anos,
que han supuesto el 57,8% de la muestra (siendo el peso de este grupo en el
total de la poblacion de la ciudad del 56%). Mientras, las personas de 75 y mds
anos que han participado han sido 285 (el 39,5% del total de los participantes).



Grdafico 1.3. Caracteristicas de las encuestas recibidas por edad de la persona

2,6

60-74 afios Muestra % e
realizada muestra Poblacion
=75y mas anos De 60 a 74 afos 417 57.8 56.0
ENoindicado 57.8 75 y mds anos 285 39 5 44 O

No indicado

_

Segun la zona geogrdfica de residencia puede observarse un ligero desfase en
la representacion de algunas zonas con respecto al peso real sobre el total de
la poblacion. No obstante, los datos recogidos por zona han permitido
establecer unas cuotas superiores en aquellas zonas donde menor poblacién
mayor vive con el fin de poder tener una mayor consistencia en el momento
de establecer algunos indicadores por zonas de |la ciudad.

Tabla 1.5. Caracteristicas de las encuestas recibidas por zona geogrdfica

Muestra Distribucion %  Distribucion %
realizada muestra Poblaciéon
Garrido Norte y Sur 246 34,1 31,5
Centro 71 9.8 14,1
Pizarrales 62 8,6 8,4
San José 76 10,5 6,5
San Bernardo 89 12,3 18,0
Buenos Aires 39 54 3,2
El Rollo HO 153 183

No indicado/dificil asignacion

_



Grafico 1.4. Distribucién porcentual de la muestra segun zona geogrdfica

Garrido Norte y Sur [ 34,1
ElRollo NN 153
SanBernardo [N 123
San Jos¢ I 105
Centro I 5.8
Pizarrales [ 3.6
Buenos Aires [l 5,4

No indicado/dificil asignacion [l 3,9

Por Ultimo, de la muestra recogida el 28% presentaba alguna limitacion para la
vida diaria (202 personas) frente al 70,6% que indicd que no.

Tabla 1.6. Caracteristicas de las encuestas recibidas por zona geogrdfica

Muestra realizada  Distribucion % muestra

Si tiene alguna limitacion 202 28,0
No 509 70,6
No indicado 10 1.4

Al final de cada subapartado del informe se incluird un andlisis que permita ver
las relaciones entre estas caracteristicas de las personas y la valoracion de los
indicadores, con el fin de observar y detectar aquellas situaciones donde los
indicadores de amigabilidad puedan experimentar un mayor cambio y, por
tanto, permita identificar situaciones de mejora.



Cap. 2 -Aspectos generales de |a
amigabilidad de la ciudad de
Salamanca con las personas
mayores

En esta intfroduccidn del andlisis de la amigabilidad de la ciudad de
Salamanca se muestra de forma contextual algunas valoraciones generales
sobre como es vivir en Salamanca para una persona mayor. Se ofrece asi un
punto de partida sobre el que continuar evaluando el conjunto de
dimensiones que hace que una ciudad sea amigable con las personas
mayores, informacion que ird acompanada de unos indicadores relativos a la
ciudad en cuanto a limpieza, ruido, olores y contaminacion.

Como es la ciudad de Salamanca

Las conversaciones iniciales mantenidas en los grupos focales con personas
mayores muestran que Salamanca, en términos generales, es una ciudad
amigable para vivir. Hay varios aspectos que destacan de manera
consensuada entre los participantes de manera positiva, como es el hecho
gue sea una ciudad en la que el centro es peatonal, que se trata de una
ciudad esencialmente llana, fdacil de pasear, una ciudad que ha ido
mejorando con los anos, donde se han hecho reformas, ampliacion de zonas
de ocio, una ciudad donde se respetan las normas, etc. Aunque plantean, y
como asi se verd a lo largo de este informe de amigabilidad, que quedan
cosas por hacer para continuar en esta linea de mejora.

“En general Salamanca estd bien, sobre todo la zona peatonal, el que sea
peatonal, y ahora habria que intentar mejorar de cara a 20 anos”(Grupos
CAPM)

“Estar conformes todos es imposible, la ciudad ha mejorado muchisimo, en
tfodas las ciudades hay que mejorar, y yo veo una ciudad muy limpia” (Grupos
CAPM)

“La ciudad ha mejorado mucho, la ciudad de cara al futuro para las personas
mayores hay muchas cosas que mejorar” (Grupos CAPM)



“Salamanca estd muy bien con el respeto de las normas” (Grupos CAPM)

“"Salamanca para mi es una ciudad encantadora en el aspecto en que es
llana, eso para la gente mayor es maravilloso” (Grupos CAPM)

Ademds de estas cuestiones prdcticas y de contextualizacion sobre la ciudad
de Salamanca, en primer lugar, y antes de adentrar el andlisis en las diferentes
dreas de estudio de la amigabilidad de la ciudad con las personas mayores, se
quiere establecer un acercamiento a una serie de indicadores y cuestiones
gue son importantes para tener una calidad de vida adecuada en cualquier
municipio: la limpieza y olores, el ruido y la contaminacion.

Para las personas mayores de Salamanca, la ciudad, y sobre todo el centro
historico, es considerada positivamente en cuanto a limpieza, estd bastante y
muy limpia para un 64% de este segmento de poblacion, mientras que un
28,5% opina que, al confrario, la ciudad en términos generales no esta
excesivamente limpia.

Ademds de estas opiniones sobre la limpieza general de la ciudad, las
personas mayores no detectan especialmente problemas por la sensacion de
malos olores. De este modo, casi un 75% de la poblacion mayor cree que
Salamanca es una ciudad con muy pocos 0 pocos momentos o lugares con
malos olores.

Igualmente, tampoco se considera una ciudad contaminada, y asi lo expresa
el dato que refleja que para casi el 79% de las personas mayores, la ciudad de
Salamanca estd poco o muy poco contaminada.

En relacion a los ruidos, si bien varian las opiniones como se verd segun la zona
de residencia, para el 54% de la poblacion existe pocos o muy pocos ruidos
para considerar a la ciudad ruidosa.

Por tanto, la ciudad parte de un punto de referencia con unos valores
genéricos de contexto amigables sobre los que continuar frabajando.

Tabla 2.1. Valoracién de amigabilidad de indicadores relativos a limpieza,
ruido, olores y contaminacion

Muy poco  Poco  Bastante  Mucho Total

Limpia 7,6 58,5 5,5
Ruidosa 6,0 34,0 11,9
Con malos olores 16,8 19,5

Contaminada 20,3 16,3



Las apreciaciones mostradas muestran algunas diferencias si se atiende a
determinadas caracteristicas de la persona. Asi, se puede indicar que los
hombres opinan que la ciudad estd bastante o muy limpia en mayor medida
que las mujeres, 71% frente a 59% respectivamente.

En cuanto a la edad, como se verd con el conjunto de andlisis, los grupos de
andlisis propuestos no presentan diferencias significativas estadisticas en las
opiniones de valoracion que sobre la amigabilidad de la ciudad se irdn
ofreciendo. En este sentido, cabe destacar que la edad en si misma no es un
factor que incida en mejores opiniones o peores de amigabilidad con los
indicadores que se proponen en la ciudad de Salamanca.

La existencia de limitaciones para la vida diaria se presenta como una variable
que destaca en que las personas que fienen dificultades para moverse, fienen
alguna discapacidad, etc., presentan valoraciones menos amigables con la
limpieza de la ciudad, asi como con la apreciacién sobre la contaminacion.

Por Ultimo, en relacion con la zona de residencia, las personas residentes en la
zona de El Rollo y en el Centro son las que en mayor medida creen que la
ciudad estd en buenas condiciones de limpieza, mientras que es en Pizarrales,
San José y Buenos Aires donde esta opinion es mds negativa. Igualmente, los
ruidos son mds criticados en la zona Centro, Pizarrales, San Bernardo, y se
considera una ciudad menos ruidosa por parte de las personas residentes en
Garrido Norte y Sur, y El Rollo.



Tabla 2.2. Valoraciones agrupadas de amigabilidad de indicadores relativos a
limpieza, ruido, olores y contaminacién segun sexo, edad, limitaciones y zona

Limpia Ruidosa Malos olores  Contaminada

Sexo

Homlbre 71,2 44,1 21,7 18,9
Mujer 59,1 47,3 29,6 22,6
Edad

De 60 a 74 anos 66,7 47,5 28,3 21,5
75 y mds anos 61,7 43,4 23,4 20,4
Limitaciones vida diaria

Si 53,0 47,4 27,5 27,6
No 68,6 45,4 25,6 18,9
Zona

Garrido Norte y Sur 63,9 41,6 23,4 18,7
Centro 71,4 57,1 27,1 21,4
Pizarrales 54,8 52,5 27,1 22,8
San José 60,5 46,7 33,3 37.3
San Bernardo 57,0 52,3 23,8 16,1
Buenos Aires 60,5 51,4 29,7 18,4
El Rollo 73,4 38,5 30,0 18,3

*Valores porcentuales agrupados (bastante + mucho)

En general, por tanto, se puede decir que la ciudad se observa como una
ciudad agradable, bonita, limpia, y que ha ido mejorando en los Ultimos anos.
Esta valoracion se hace muchas veces pensando en el centro de la ciudad,
que estd muy valorado en todos estos indicadores, y las personas mayores
hacen hincapié en que es necesario seguir en esta linea en el resto de zonas
de Salamanca.

lgualmente, considerando que Salomanca es una ciudad enormemente
turistica, esta cuestion genera cierto temor en determinadas personas
mayores, que observan el centro histérico como algo cada vez mads ajeno, en
el que debido a su masificacion en determinadas fechas no es posible acudir
tranquilamente. Este turismo ha generado la proliferacién de terrazas y nuevos
obstaculos que complican el acceso a determinados lugares, ya que se junta
una reduccidn del espacio para pasear con demasiada acumulacién de
personas.

“Salamanca es una ciudad de mucho turismo, al venir tanto turismo gdonde se
mueve?, en la calle La RUa, llena de terrazas, donde no se puede circular,
donde te agobias, a ver qué solucidn le dan, porque es por donde nos
movemos, por las zonas peatonales” (Grupos CAPM)



"Y es la calle la Rua vas y es que no hay espacio por las sillas, con las sombrillas,
los carteles, el Corrillo estd estrechisimo para pasar, que es por donde pasa el

mogolldn, si es peatonal que sea peatonal, y si no se puede poner terraza pues
nada”(Grupos CAPM)

"Cudntas plazas hay para sentarse en las terrazas y cudntas en bancos, y no
tengo por qué pagar para sentarme” (Grupos CAPM)



CAP. 3-Espacios al aire libre y
edificios

Esta primera drea, de las ocho que define la OMS para la evaluacion de la
amigabilidad de la ciudad es uno de los capitulos mds extensos teniendo en
cuenta el conjunto de aspectos que recoge para su valoracion. Dentro de
este apartado se fratan los siguientes aspectos:

e Parquesy zonas verdes.

« Bancos para sentarse.

e« Acercasy calles.

« Trdfico y semdaforos.

« Carril bici.

» Seguridad personal.

» Accesibilidad a los edificios pUblicos.

Parques y zonas verdes de la civdad

Comenzando con las zonas verdes y parques de la ciudad, en el cuestionario
se definieron cuatro indicadores de referencia. Con la valoracién de cada uno
de ellos se pretende establecer un conocimiento sobre aspectos concretos de
las zonas verdes de la ciudad y también de elementos relativos a los espacios
abiertos distribuidos por distintos puntos de la ciudad de Salamanca.

Como es normal, la primera cuestion a observar es si las personas mayores
consideran que existen suficientes parques y zonasverdes a disposicion de la
ciudadania. En este caso, casi un 60% (grafico 3.1) de la poblaciéon mayor de
Salamanca opina estar bastante o muy de acuerdo en que hay suficientes
zonas de este tipo. Sin duda una opinidn que, como se verd mas adelante,
difiere atendiendo a la zona de residencia de la persona, dado que zonas
como el Centro o San Bernardo destacan por una valoracion menos positiva al
respecto.



Grdafico 3.1. Valoracion indicadores sobre Parques y zonas verdes de la ciudad

Luicentes g4 [NSZSIN SN 80
parques/zonas verdes
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¢ Qué opinion tienen las personas mayores de como es el cuidado de esas
zonas verdes?

Bien, una vez conocida la distribucidn con respecto a la opinidn de la
suficiencia en relaciobn a parques y espacios verdes en la ciudad, es
interesante conocer si las personas mayores creen que estos espacios estdn
bien cuidados por parte de la administracidon municipal, ya que tan importante
es tener espacios verdes como tenerlos al gusto de las personas para las que
son lugares importantes.

En base al cuestionario, el porcentaje de personas que indican que estdn de
acuerdo en coémo estdn cuidados y las personas que no lo estdn es bastante
equilibrado, es decir, fenemos un 50% de personas que creen que estan
bastante o muy bien cuidados y un porcentaje similar que no estdn de
acuerdo (o poco o0 muy poco de acuerdo) con el cuidado de estos lugares de
ocio.

Como ocurre con la mayor parte de los indicadores de este bloque, la
mayoria de las personas indica estar bastante de acuerdo con el cuidado,
exactamente esto ocurre en un 44,7% de los casos, sin embargo, el porcentaje
de personas poco de acuerdo con este hecho prdacticamente es de un 40%.

“La ciudad tiene muy buenas zonas verdes, la zona de los pinares que hay una
senda para caminar, y eso estd fatal, debiera de estar asfaltado para poder
caminar, porque tiene el recorrido de casi una hora, y estd muy mal cuidado,
por botellones, pintan los bancos, etc.”(Grupos CAPM)

Hay que indicar que las modificaciones y ampliaciones de las zonas y
espacios al aire libre de la ciudad llevadas a cabo en los Ultimos anos suponen
un acierto segun las conversaciones de los grupos focales. Asi, en la amplia
mayoria de los discursos se recogen opiniones positivas sobre las
modificaciones que se han realizado.



Yo los parques que conozco estdn bien, el parque de los Jesuitas estd muy
bien, y el Colon estd muy bien porque han puesto ejercicios para hacer los
mayores, la Alamedilla estd mejor que antes. No podemos exigir, es una ciudad
pequena, y todo va con calma. El parque San Francisco, el parque de los
Jesuitas han mejorado” (Grupos CAPM)

“Los parques de Salas Bajas estdn muy bien” (Grupos CAPM)
“En Buenos Aires hay unos buenos espacios verdes” (Grupos CAPM)

“sHas ido al parque de los Jesuitase, lo han dejado ahora divino” (Grupos
CAPM)

Si bien, algunos comentarios recogidos se centran en que es preciso mejorar
algunos aspectos de las zonas verdes y parques como su riego, en aquellos
espacios al aire libre que sean nuevos (como el caso del parque de Garrido)
donde las personas mayores precisan de espacios con sombras para
resguardarse del sol.

“El parque de Garrido dicen que hay muy pocas sombras, porque los drboles
son nuevos” (Grupos CAPM)

"“En esa plaza no he visto a ningun nino jugando en verano, ni a persona mayor,
no hay sombras” (Grupos CAPM)

La situacion de las zonas verdes. Este indicador de valoracion de las zonas
verdes agrupa en sus dos categorias mas positivas, es decir muy de acuerdo y
bastante de acuerdo con la situacion de los espacios, a mds de un 70% de la
poblaciéon mayor de la ciudad de Salamanca. En general, por tanto, se
observa que las personas de todos los barrios estdn conformes con el hecho
de considerar que cuentan con algun espacio verde, parque, jardin dentro de
su dmbito de residencia.

Si bien el dato es positivo, no hay que olvidar y tener en cuenta hay un 28% de
personas mayores que no se situa en estos estadios tan positivos sobre el
concepto estudiado. En este sentido, en los grupos focales, se expresa este
desacuerdo con respecto a los lugares y espacios verdes mds apreciados. Es
decir, mientras que en determinadas zonas existen lugares de este tipo de gran
referencia para la poblacién, en otras estos espacios no existen, y suponen
una pequena queja de las personas mayores, que no tienen en ocasiones
facilidad de acceso a los espacios verdes de referencia de la ciudad, y
considerarian Util y positivo intentar que en sus barrios existieran zonas verdes
de la misma envergadura.



“Estamos hablando de zonas verdes y claro, si estd el parque de los Jesuitas,
pero los que no vivan para alld no van ir a ese parque”(Grupos CAPM)

Un aspecto relacionado con la situacién de las zonas, y que se ha tratado con
profundidad en las reuniones focales, especifica la evoluciéon que la ciudad
deberia tener en relacidon a las zonas verdes. Las personas mayores,
concienciadas con la necesidad de la existencia de este tipo de lugares,
consideran que seria bueno plantear y seguir desarrollando vn nudo o
espacios de zonas verdes potentes al estilo de pulmones de la ciudad. Por
tanto, a pesar de la reclamacion expresada por algunos colectivos con
respecto a la situacion de determinadas zonas verdes, también son
conscientes de la necesidad de proteger, ampliar y delimitar diferentes zonas
mas alejadas del cenfro de la ciudad como lugares verdes de referencia, en
los que poder participar mediante un acceso de fransporte publico vy
accesible.

"De cara a 20 anos deberiamos de delimitar las zonas de pulmdn de la ciudad,
como puede ser la Aldehuela, paseo fluvial, Huerta Otea, que el Ayuntamiento
definiera ciertos centros de espacios verdes, puesto que en el centro ya estd la

Alamedilla, parque de los Jesuitas, Carmelitas”(Grupos CAPM)

La accesibilidad a las zonas y parques parece considerarse adecuada en el
caso de las personas con discapacidad.

“Nosotros en los parques que frabajamos con personas con discapacidad
intelectual, para hacer gjercicio, si son accesibles para nosotros”(Entrevistas
CAPM)

Oftro indicador, que trata especificamente aspectos de los parques y zonas
verdes de la ciudad, busca establecer el acuerdo o el consenso existente
enfre las personas mayores con respecto a un tema crucial: la seguridad
percibida en estos espacios al aire libre.

No es de extranar que este indicador haya sido analizado, ya que si uno de los
espacios en los que las personas mayores encuentran mejor acomodo, y sobre
los que tienen un interés esencial para desarrollar actividades que son
necesarias y de mejora de la calidad de vida de este importante grupo de
personas No cuenta con unos patrones adecuados de seguridad vy, lo que es
mdads importante, no es considerado por los/las mayores como adecuado bajo
esos pardmetros, las ventajas de su existencia quedan esencialmente diluidas.

Bien, al respecto las personas mayores de la ciudad, en términos de “mayoria”
en relaciéon con los resulfados muestran un grado aceptable de acuerdo con
que las zonas verdes son seguras.

El 52,8% indica que los parques de la ciudad son bastante seguros.




Bancos para sentarse

Ofro de los aspectos sobre espacios al aire libre que tiene un nivel de
preocupacion e interés para las personas mayores, es el referente a los bancos
para sentarse existentes en la ciudad y su cuidado.

Con respecto al primer elemento, en general, hay un importante acuerdo en
la que la cantidad de bancos para sentarse es suficiente, ya que hasta un 66%
de la poblacion mayor asi lo expresa. Nuevamente, es importante tener en
cuenta los espacios visualizados por estas personas a la hora de responder, es
decir, en general se consideran suficientes, pero en algunas zonas, lugares o
calles no parece que se cuente con la cantidad deseada; de ahi ese 27% que
estd muy poco de acuerdo con que existan suficientes bancos en la ciudad.
Esta demanda se especifica especialmente con la opinidon que en la zona
centro y monumental de la ciudad no hay bancos suficientes, debido a la
gran afluencia de personas que realizan actividades por esa zona, asi como
en grandes avenidas de la ciudad.

“"Que la gente mayor pueda estar en el centro sentada, porque ahora vas por
la zona de la Catedral, por la Plaza Mayor y no te puedes sentar. Te tienes que
quedar de pie” (Grupos CAPM)

"Parece que nos tenemos que sentar en las terrazas”(Grupos CAPM)

“Mas asientos, cerca unos de otros, unas calles tienen unos pocos y otras
ninguno” (Grupos CAPM)

“"Han puesto mucho banco en algunos sitios pero en la avenida Federico
Anaya no, entonces que haya bancos para poderte sentar”(Grupos CAPM)

En cambio, como se decia anteriormente, si que existen zonas donde la
adecuacion de los mismos es suficiente, e incluso casi sin uso en determinadas
ocasiones.

“Sin embargo hay sitios, en los que hay muchos bancos y no se usan ni la mitad.
En la Aldehuela que ensancharon a la orilla del rio por el carril bici, hicieron 2
puentecitos de madera, hay bancos por un tubo, y sitios donde no se sienta
nadie. Estd bien que haya bancos alli, pero hay ofros sitios que no”(Grupos
CAPM)



Grdafico 3.2. Valoracion sobre los bancos para sentarse en la ciudad
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Con esto se aprecia que las personas mayores en ocasiones, observan zonas
cénfricas ajenas a espacios de disfrute y descanso para pasear, por la
masificacion de este fipo de zonas y la ausencia de elementos que les
permitan sentirse comodos en esos lugares. En cambio, en otras zonas, la
presencia de bancos, si bien no se considera innecesaria, bajo el prisma
comparativo con la zona centro, si les parece bien cubierta.

Finalmente, es en el cuidado de estos bancos, en la cuestidon en la que las
personas mayores han significado un mayor inconveniente. Aunque como se
verd posteriormente, al analizar estos datos bajo la perspectiva de medidas de
tendencia central (medias), la opinidn general no es excesivamente negativa,
si se aprecia que hay un volumen significativo de personas en considerar que
los bancos de la ciudad no estdn bien cuidados. Porcentualmente hablando,
hasta un 58,2% expresa que los bancos no estan lo suficientemente cuidados.

"El material que se utiliza para los bancos, suele ser piedra o de metal y es
helador, y los respaldos llevan celosias o cosas asi'y no son cédmodos. En otros
sitios los hay de un material pldstico que no guarda ni el frio ni el calor y son
relativamente confortables” (Entrevistas CAPM)

Por otro lado, si se consideran de forma numérica las categorias de respuestas
ofrecidas para cada indicador, se puede establecer una media del total de
respuestas de la ciudadania. De esta forma, la media se sitUa en una escala
que oscila enfre el 1 (casos de opinion muy poco de acuerdo con el indicador
o la afirmacién que se presentaba en el cuestionario) hasta el 4 (muy de
acuerdo).

Como se puede ver en el grdfico 3.3, que refleja de manera concreta las
medias de los seis indicadores analizados hasta el momento, fodas se sittan en
valores muy cercanos entre si, aunque ninguno llega al valor 3, que seria una
media equivalente a bastante de acuerdo con la situacién de cada elemento
explorado.

El indicador con una media mds elevada, concretamente con un 2,71, es el
referido a la situacion de las zonas verdes y parques de la ciudad. En cambio,
como se indicaba anteriormente, es el cuidado de los bancos el que genera
mayor controversia, situdndose su media de acuerdo en el 2,31, es decir, mds
cercano a considerar que los bancos estdn poco cuidados que a bastante
cuidados.



Grdfico 3.3. Medias de valoracién indicadores sobre Parques y zonas verdes de
la ciudad
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Por Ultimo, queda por remarcar dos aspectos que los grupos de trabajo han
considerado relevantes mejorar con respecto a la amigabilidad de la ciudad.
Por un lado, estd la necesidad de disponer de urinarios publicos en la ciudad,
si bien este elemento suscita una determinada reflexion en cuanto que estos
urinarios, si se instalaran, deberian presentar unas condiciones de higiene
6ptimas, o con una vigilancia sobre los mismos para evitar actos de
vandalismo.

“Estd muy bien un servicio publico (bafo), que ya los ha habido, pero se meten
drogatas y se meten alli...” (Grupos CAPM)

"“Si ponen a 2 personas cuidando los servicios estaria muy bien” (Grupos CAPM)

“Por qué tU vas a un sitio, los urinarios publicos tU metes tu euro, 50 céntimos y
no pasa nada, todo estd en perfecto orden, pero la base es la educacién”
(Grupos CAPM)

“Si no hay un senor que lo vigila...” (Grupos CAPM)|)

“Cuando era pequeno habia unos urinarios en la calle de la ria, en la plaza
Espana, y ahora no hay ninguno. Habia en la Alamedilla pero ahora los han
quitado por malos olores, que es cierto”(Grupos CAPM)

“Personas mayores que no tienen urinarios, y tienen que irse a los
contenedores” (Grupos CAPM)

Y eso es muy bueno para las madres que van con los ninos” (Grupos CAPM)
“Tener un servicio abierto para todo el mundo”(Grupos CAPM)

“Solucion, echar la moneda Usalo, y alirte te llevas la moneda, pero hay que
fener en cuenta el vandalismo”(Grupos CAPM)



"“Si no estdn vigilados los destrozan en dos dias” (Grupos CAPM)

Y, por Ultimo, en relacién con el cuidado y habilitacion de los espacios al
airelibre se reclama una limpieza por parte de los propietarios de los perros,
que se preocupen por no dejar sin recoger los excrementos.

“Tienen que habilitar zonas para los perros”(Grupos CAPM)

“"Cuando entran por el parque, en cuanto le sueltan la correa.... Y lo malo son
las deposiciones de los perros, en mitad de la calle” (Grupos CAPM)

“Lo de los perros es increible, no puedes entrar en un parque en el que no pises
algo”(Grupos CAPM)

Amigabilidad de los parques, zonas verdes y bancos segun variables
clasificatorias

Otra vision que puede darse de estos datos, viene referida por su aproximacion
a tfravés de diferentes variables de andilisis interesantes como son: el sexo, la
edad, la zona de residencia o si la persona tiene o no limitaciones para la vida
diaria.

En este caso, se propone observar los datos de tal forma que se agrupan las
dos categorias “positivas” para cada variable, es decir, se especificardn los
porcentajes de las categorias “bastante” y *muy de acuerdo” con cada uno
de los indicadores, y se presentardn por cada una de las variables
independientes seleccionadas.

En primer lugar, si centramos el andlisis segin el sexo de la persona mayor, no
cabe duda que las mujeres presentan opiniones mdas criticas con los
indicadores, con la totalidad de ellos, que los hombres. Estas diferencias en
alguno de los casos son bastante relevantes y merece la pena detenerse en
ellas. Por ejemplo, en el indicador referido a si son suficientes las zonas verdes y
parques de la ciudad, mientras que las mujeres tienen una opinidn positiva al
respecto en un porcentaje cercano al 55%, para los hombres es casi de un
66%. La distancia es todavia superior en el indicador que define si dichas zonas
estdn bien cuidadas, ya que en este caso supera los 16 puntos porcentuales
(43% de mujeres estan bastante o muy de acuerdo con el cuidado de los
parques, por el 59,5% de los hombres).

En el resto de indicadores referidos a los parques de la ciudad las distancias
porcentuales entre ambos son considerables, aunque estas se diluyen o se
equilibran en lo referente a la situacion de los bancos de la ciudad, donde las
diferencias por sexo son menos impactantes.



Por lo que se refiere a la edad de las personas mayores, si se distingue entre Ias
personas que cuentan con entfre 60 y 74 anos, y las que tienen 75 o mads, las
diferencias apenas son relevantes sobre la opinién generada para cada uno
de los temas propuestos (como sucede con la mayoria del andlisis en el
informe relativos a la amigabilidad de la ciudad de Salamanca).

En cambio, ofra variable, que en este caso genera diferencias significativas, es
la referida a si la persona cuenta con limitaciones para la vida diariao no. En
este caso, son las personas con mayores dificultades, y que cuentan con
alguna limitacion, las que perciben la situacion de los parques y bancos de la
ciudad de forma mdas critica sin ninguna duda. Cabe destacar, que estas
personas con limitaciones consideran en un 44,5% que las zonas verdes son
seguras (es decir se han posicionado o bien en la categoria bastante o muy
de acuerdo con este hecho), mienfras que las personas mayores sin
limitaciones que se agrupan en este bloque supera el 60%. Es decir, hay mads
de 15 puntos de diferencia y ademds las personas con limitaciones estadn mds
de 10 puntos por debajo de la media de ese porcentaje. Este hecho, ocurre
de forma esfructural en el resto de indicadores con mds o menos diferencias,
pero siempre relevantes y que merecerd la pena tener en cuenta para las
acciones y medidas que se tomen al respecto.

Finalmente, segun las diferentes zonas de residencia de las personas mayores,
también se pueden distinguir diferencias sustanciales en algunos casos, entre
las opiniones de residentes en cada una de las grandes zonas de la ciudad.

En estos casos, si que hay que tener en cuenta que las personas han podido
generar una opinidn pensando en su respectiva zona en la que residen, ya
que es la gque mds conocen y, en ocasiones, por problemas de movilidad,
comodidad u ofras circunstancias, no frecuentan demasiado otros lugares
alejados de su domicilio. Con lo cual, si bien las preguntas hacian referencia al
conjunto de la ciudad, no hay que olvidar que este sesgo puede existir, algo
que, en cualquier caso, No supone ningun perjuicio al andlisis.

Por lo que se refiere a si existen suficientes espacios verdes, las personas
mayores de varias dreas tienen un nivel de acuerdo positivo con esta
afirmacion enfre el 53% y 59%; eso ocurre con las zonas de Garrido Norte y Sur,
Centro, Pizarrales, San José y Buenos Aires. Existe ofra zona, la de San Bernardo
cuyos residentes mayores tienen una opinidon favorable al respecto mds
limitada, superando levemente el 46% y por ofro lado destaca que son las
personas residentes en la zona de El Rollo las que en mayor medida, y con
gran diferencia creen que las zonas verdes de la ciudad son bastante o muy
suficientes (llegando a suponer el 80% de sus residentes).

Esta dindmica, que situa a la zona de El Rollo como la que de forma mds
positiva ve el desarrollo de las zonas verdes y parques, es tfendencia en el resto
de indicadores, siendo los residentes de este barrio los que parece que
conceden a la ciudad una situaciéon mdas amigable al respecto (en la tabla



siguiente se puede apreciar que las diferencias en todos los indicadores son
bastante importantes).

En cambio, no se observa que los/las residentes mayores de alguna zona sean
de manera sistemdtica los que consideren que los indicadores sobre zonas
verdes y bancos son mds negativos, siendo esta posicion oscilante segun el
indicador en el que nos fijemos.

No obstante, en relacién con el cuidado de estos recursos, cabe destacar la
zona de Pizarrales por ser significativamente el drea que declara que sus zonas
verdes y parques estdn peor cuidados (solo un 31% cree que si lo estdn), asi
como el cuidado de sus bancos.

Tabla 3.1. Valoracion parques, zonas verdes y bancos segun sexo, edad,
limitaciones y zona de residencia

Parques y Zonas Verdes Bancos
. . Suficientes .
Suficientes .Blen . Blen Seguras para .Blen
cuidadas situados cuidados

Sexo descanso
Hombre 65,9 59,5 76,8 60,3 68,6 42,5
Mujer 54,8 43,0 67,5 52,7 64,3 41,3
Edad
De 60 a 74 anos 57,7 50,9 72,0 56,5 67,6 40,8
75y mds anos 62,9 49,3 71,5 55,9 65,4 43,4
Limitaciones vida
diaria
Si 53,8 40,7 66,1 44,5 50,5 33,3
No 61,9 53,3 73,4 60,5 72,3 45,4
Zona
Garrido Norte y Sur 58,4 53,5 74,7 57,4 61,9 46,7
Centro 56,3 48,6 64,8 54,3 60,3 39,1
Pizarrales 59.0 31,0 74,1 57,1 61,0 22,0
San José 53,9 35,5 55,3 40,0 64,5 30,3
San Bernardo 46,6 47,7 62,8 56,6 59,6 44,8
Buenos Aires 54,1 41,0 62,2 54,3 55,6 28,9
El Rollo 80,7 67,6 88,1 66,4 88,0 50,9



Aceras y calles

Las calles, sus aceras y otros elementos pertenecen a ese conjunto bdsico de
condiciones que tienen que tenerse en cuenta a la hora de favorecer la
movilidad de las personas mayores en cualquier municipio. Desde hace anos,
se han llevado a cabo proyectos de reduccidn de bordilos, de
ensanchamientos de aceras y de peatonalizaciéon en la ciudad que han
permitido reducir barreras a la movilidad.

Sin embargo, es necesario conocer la opinion de las personas mayores al
respecto para establecer posibles medidas adicionales a las ya tomadas, o
para profundizar en nuevos elementos de mejora sobre estos elementos
urbanos.

Dos indicadores de percepcion sobre la cuestion son los que protagonizan este
capitulo; por un lado, el referido al cuidado de las aceras de forma genérica y,
por otro, si estas aceras se encuentran lisas y niveladas.

Con respecto al cuidado de las aceras, el resultado de los datos recogidos
muestraque la mayor parte de las personas mayores cree que las aceras estdn
poco cuidadas (39,7%). A este porcentaje habria que anadir a casi un 20% de
personas cuya opinidn establece que estos elementos estdn muy poco
cuidadas, es decir que para casi un 60% de los/las mayores de la ciudad, las
aceras pueden mejorarse. Con estos datos, la media obtenida de valoraciéon
de las aceras se situa en 2,24 sobre 4, siendo el peso de las categorias menos
positivas el mds frecuente de la distribucion. En términos genéricos, los discursos
ofrecidos al respecto en lo grupos refieren a que las aceras no cumplen con
las necesidades derivadas de situaciones de problemas de movilidad, ir en silla
de ruedas, etc., y por otro lado la necesidad de renovar algunas de ellas.

“Aceras, las hay muy estrechitas, yo que fengo a mi mujer muy mal de las
piernas, me tengo que bajar del bordillo porque no cabemos con la
silla” (Grupos CAPM)

“Renovar las aceras antiguas, por ejemplo en el paseo Canalejas, que no estdn
bien y hay que cambiarlas” (Grupos CAPM)

“"Que revisen las baldosas que hay muchas que estan mal”(Grupos CAPM)

“Tiene que haber un control cuando se hace una reparacion de unas aceras
nuevas, porque se levantan” (Grupos CAPM)

“Hay muchas aceras que tienen farolas en la misma acera y una persona que
va con silla de ruedas con una minusvalia y se van mal para pasar” (Grupos
CAPM)

“Las aceras no estdn adaptadas para las personas con discapacidad” (Grupos
CAPM)



Como se apreciard mds adelante, estas cuestiones valorativas sobre las aceras
y calles varian en funcidon de la zona de residencia y otros elementos, sin
embargo, a nivel general, el indicador referido a la nivelacion de las aceras
también establece una distribucion similar. En este caso, mientras que un 30%
de las personas mayores indica que las aceras de la ciudad estdn lisas y bien
niveladas para favorecer la movilidad, este porcentaje aumenta hasta un 44%
para las personas que consideran que esta cuestion estd poco cuidada en la
ciudad.

Yo creo que tienen que poner las aceras mds adecuadas para las personas
mayores, para con sillas, andadores, las aceras estan muy mal, estan muy
levantadas” (Grupos CAPM)

“En mi barrio se arreglaron acorde a la ley, pero hay muchos sitios y hay que
aplicar la ley en las aceras”(Grupos CAPM)

Por tanto, es un tema que preocupa tanto a las personas mayores, como a
determinados expertos, que piden conjugar una serie de mecanismos para
que el conjunto de aceras y calles permita una movilidad lo mds coémoda vy
global posible para estas personas.

Crdfico 3.4. Aceras estdn bien Crdfico 3.5. Aceras estadn lisas-
cuidadas niveladas
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Pasos de peatones.Las personas mayores, en su papel como peatones, tienen
una gran preocupacion y sensibilizacion por la situacion y adecuacion de los
pasos de peatones, asi como de su suficiencia dentro del perimetro de la
ciudad. Hay que tener en cuenta que, si bien no de forma absoluta, pero si de
forma proporcional, los atropellos, las dificultades de movilidad con respecto al
trafico y ofra serie de cuestiones, afectan en gran medida a este grupo de
personas. La adecuacion de los pasos de peatones se mide feniendo en
cuenta si se considera que tienen piso antideslizante que evite resbalones y



caidas, o que estén situados en los lugares precisos para favorecer el paseo y
la movilidad, o bien que se encueniren visibles para los conductores que
deben respetarlos.

En este caso, los datos muestran una opinidn positiva de forma general sobre
estas dos cuestiones, mejordndose la percepcion existente con respecto a la
anteriormente comentada de las aceras y calles.

Esta diferenciacién se puede apreciar perfectamente si se observan las medias
obtenidas en los indicadores relacionados con los pasos de peatones, las
cuales son bastante mds elevadas que las previas observadas. De hecho, la
media referida a si hay suficientes pasos de cebra, se situa en 2,70, puntos,
mientras que la relacionada con la adecuacion de los mismos se establece en
2,45 puntos sobre 4.

Estas medias vienen dadas por unas distribuciones en las que la categoria
predominante con mucho en ambos casos, es la que agrupa a las personas
mayores que indican que hay suficientes pasos de peatones (66,5%) y que son
adecuados (54,2%).

Grdafico 3.6. Calles tienen Grdfico 3.7. Hay pasos de peatones
adecuados pasos de peatones suficientes
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Teniendo en cuenta determinadas demandas al respecto que se han
detectado a lo largo de este capitulo, no solo en el cuestionario, sino a través
de los diferentes grupos de trabajo, el servicioAvisame -010- del Ayuntamiento
de Salamanca es valorado de manera positiva por las personas mayores.
Servicio enfocado a solventar las deficiencias que los ciudadanos ven en la via
publica, si bien a pesar que hay personas que si lo conocen, seria deseable
extender el conocimiento del servicio considerado como un buen recurso
enfocado a mejorar la amigabilidad de la ciudad con las personas mayores.



“El servicio 010 funciona muy bien. El ayuntamiento, yo llamo ahora y en
maximo 48 horas estd solucionado” (Grupos CAPM)

"He llamado al 010 y lo han reparado, ayer he llamado y si lo reforman, es
mejor que quedarte con elran ran ran, lamas al 010 y lo arreglan”(Grupos
CAPM)

“Lo del 010 del Ayuntamiento, yo he llamado para unas baldosas de mi acera y
lo arreglaron, y luego me llamaron para ver cémo lo habian dejado y
demds”(Grupos CAPM)

Amigabilidad de las calles, pasos de peatones y aceras segin variables
clasificatorias

Si se fienen en consideracion las variables analiticas para observar los
resulfados del conjunto de estos cuatro indicadores presentados, y por
comenzar por la variable sexo, fal y como ocurria con la situaciéon de las zonas
verdes de la ciudad, su cuidado, efc., son las mujeres las que tienen una
opinién algo mds negativa que los hombres al respecto de las cuestiones
relativas a las aceras.

Esta situacion se da de forma general en los cuatro indicadores, si bien es
cierto que las diferencias varian enormemente enfre los resultados referidos a
las aceras (distancias porcentuales y de opinion amplias) y los referidos a los
indicadores de los pasos de peatones, en donde las distancias son de poca
consideracion.

Asi, tal y como muestra la tabla 3.2, el porcentaje de mujeres que tiene una
percepcion positiva del cuidado de las aceras es de un 36,9%, mientras que el
porcentaje de hombres con igual opinidn es casi diez puntos superior. Esta
distancia se repite con respecto al indicador de aceras lisas y niveladas.

Por lo que se refiere a la valoracion segun los criterios de edad de las personas
mayores, de nuevo no hay diferencias significativas mas alld de 5 puntos de
diferencia en las valoraciones recogidas.

Las distancias vuelven a ser mds resenables al agrupar a las personas en
funcidén de si tiene limitaciones para la vida o no. En este caso, las valoraciones
con una carga mdas positiva son mds habituales en las personas que no
cuentan con limitaciones, observdndose diferencias de aproximadamente
diez puntos porcentuales, por ejemplo en el indicador sobre aceras lisas y
niveladas (las personas con limitaciones, en un 25% consideran adecuada esta
cuestion, mientras que esa frecuencia aumenta al 35% para personas que
indican que no tienen ningun tipo de limitacion con respecto a su vida



cofidiana). Cuestiones relevantes, como el siguiente comentario, que
mejorarian la comunicacion entre barrios y zonas de la ciudad.

“"Crear unas aceras el doble de grande, con un carril de personas mayor, con
silla de rueda, silla eléctrica, o para caminar despacio. Eso comunicaria los
barrios” (Grupos CAPM)

Por otro lado, la cuestion de la zona de residencia parece que influye de
forma evidente en el posicionamiento con respecto a este grupo de
indicadores que se estd analizando.

Por lo que respecta a la situacion en cuanto al cuidado de las aceras, se
observa en primer lugar una diferencia de mds de 35 puntos porcentuales
entre la zona con mejor valoracion y la que menos. Asi, mientras que para las
personas residentes en la zona Centro, hasta un 54,9% considera positivo el
cuidado de las mismas, en la zona de Pizarrales este porcentaje apenas
supera el 17%, siendo por tanto las dos situaciones exiremas en cuestion de
opiniones sobre las aceras de la ciudad. San José es otra zona que no
presenta valoraciones positivas con respecto a las aceras. En relacion a los
pasos de peatones hay que destacar que la zona de San José destaca por
encima de todas en una valoracion mds negativa acerca de los pasos
anfideslizantes, asi como en la suficiente existencia de pasos de peatones.

Tabla 3.2. Valoraciéon de las acercas y pasos de peatones segun sexo, edad,
limitaciones y zona de residencia

Pasos de Hay suficientes

Aceras bien Aceras lisas y peatones pasos de
Sexo cuidados niveladas antideslizantes peatones
Hombre 46,6 38,0 58,9 72,7
Mujer 36,9 28,5 56,2 71,1
Edad
De 60 a 74 anos 39.5 30,3 55,0 71,1
75y mds anos 42,9 35,9 61,5 73,3
Limitaciones vida
diaria
Si 32,2 25,7 50,3 66,5
No 44,4 35,3 59,8 74,1
Zona
gﬁ'r”do Norte y 486 35,0 62,9 75,4
Centro 54,9 43,7 55,7 74,3
Pizarrales 17,7 20,0 54,1 63,9
San José 23,7 17.1 53,9 59,2
San Bernardo 44,3 38,2 58,8 80,2
Buenos Aires 26,3 23,1 35,3 64,7

El Rollo 43,6 35,5 57,8 74,3



Trafico y semaforos

Segun diversos estudios, las personas mayores son el colectivo mdas vulnerable
en relacion con la seguridad vial de las ciudades. Es evidente que contar con
una ciudad amigable en este sentido podria reducir los riesgos derivados de la
forma en que las personas mayores se mueven por la ciudad, generando
hdbitos seguros de movilidad e implicando a todos los sectores y colectivos
implicados.

El modo de moverse por la ciudad, habitualmente caminando, que tienen Ias
personas mayores hace necesario observar como ven la ciudad en relacion a
la cuestion del trafico y algunos indicadores mdas asociados, como pueden ser
los semdaforos y pasos de cebra existentes.

Trafico. Con respecto a estas cuestiones, se aprecia que las personas mayores
consideran que existen determinados riesgos (por ejemplo, el de atropellos)
que deberian mitigarse de alguna forma. Tal y como se aprecia en el grdfico
3.8, la valoracién de indicadores relacionados con el frafico en la ciudad,
refleja opiniones poco amigables.

En primer lugar, la mayor parte de las personas mayores consideran que 10s
conductores/as respetan poco las senales de trafico. Tal y como se plasma en
los datos, se ha obtenido una media cercana al 2,1 sobre 4, punto en el que se
sifuaria una opinidn representativa de las personas que creen que se cumplen
mucho las senales de trafico. En este caso, la mayor parte de la poblacion
conoce O han vivido situaciones de riesgo derivadas por el mal
comportamiento de los conductores en relacion con el respeto por la
senalizacion.

Ademds, otros indicadores relacionados con la conduccidon habitual vy
percibida por el conjunto de personas mayores reflejan este general
descontento. Asi, las medias obtenidas tanto para la adecuacion de la
velocidad de los vehiculos como con el respeto de los conductores en los
pasos de peatones son bastante similares y se sittan en 2,12 y 2,26 (sobre 4)
respectivamente, lo que genera una opinidon global de conduccidén poco
adecuada en cuanto a la velocidad y de poco respeto por los pasos de
peatones.



Grdfico 3.8. Valoracion indicadores trafico en la ciudad
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Pero evidentemente, no todos los casos de riesgos vienen provocados por el
colectivo de conductores/as, sino que las personas mayores son conscientes
de que, en ocasiones, son ellas las que no respetan ciertas normas, como el
efectuar cruces por los pasos de peatones y el respeto por la senalizacion de
los semdaforos. Al respecto, el colectivo de personas mayores de la ciudad es
bastante critico con su propia actuacion, ya que el indicador obtiene la media
mas baja de los cuatro indicadores analizados, situdndose en apenas un 2
sobre 4, lo que indica que creen que respetan poco los semdforos y los pasos
de peatones.

"Los coches en los semdforos respetan, los que no respetan somos nosotros,
tenemos la misma obligacién. Cada uno a su tiempo” (Grupos CAPM)

"Hay mucha gentfe mayor que cruza por cualquier parte, no me he afrevido a
llamar la atencidén a las personas que cruzan por donde quieren. Y tenemos
que tener mds respeto a las sefales de trafico” (Grupos CAPM)

Hay que tener en cuenta que bastantes usuarios/as, es decir, un amplio
numero de personas mayores se pueden encontrar con cierto grado de
vulnerabilidad fisica, y pueden tener dificultades para caminar, dificultades
para reaccionar agilmente y, en ocasiones, problemas de vision, ademds de
necesitar acompanamiento para realizar los desplazamientos. Por tanto, se
propone el desarrollo de campaias de concienciacion sobre seguridad vial,
en la que, a través de la formacion profesional, y el conocimiento de casos
ocurridos, se active un sentimiento de mayor respeto y precaucioén, tanto por
parte de las personas mayores, las cuales son vulnerables ante estas
situaciones, y por parte de los conductores habituales de la ciudad.



Semdforos. La sefalizacién vial mediante semdforos es un elemento crucial
para favorecer un entorno seguro y eficiente con el papel de las personas
mayores dentro de la seguridad vial.

Al respecto, y teniendo en cuenta los condicionantes expresados
anteriormente, a los que se pueden sumar las distracciones de las personas
que pasean por la ciudad, es relevante observar detalles de la opinidn sobre
los mismos que tienen las personas mayores.

En este caso, si bien la duracion varia en funcion del semdforo que cada
persona utilice mds habitualmente, se considera con una media de 2,46 sobre
4 la suficiencia de la duracion del tiempo para cruzar las calles impulsada por
la regulacion de los semdaforos. Teniendo en cuenta que la escala de esa
media oscila entre 1y 4, podemos decir que hay una opinidon media sobre la
cuestion, aungue la media no permite indicar que Ias personas mayores creen
gue los semdaforos duran bastante tiempo, limite adecuado para considerar el
indicador como positivo. Es decir, seria necesario medir el tiempo que las
personas con mayores hecesidades de movilidad emplean para cruzar.

"“Poner semdforos para los mayores, una indicacién luminosa donde se mida si
tiene Parkinson, o tiene mds de 80 anos, se mida el tiempo que se tarda en
pasar el semdforo y dure lo que tarda esa persona mayor. Que sea una ciudad
amigable en los semdforos” (Grupos CAPM)

“Por las noches las personas no vamos a salir, pudiera ser en las horas punta, y
que ese semdforo dure mas de 40 segundos. Yo voy con mis padres y teniamos
problemas para cruzar semdforos porque él era muy lento”(Grupos CAPM)

Esto ocurre realmente de forma parecida con respecto a si consideran que
existen suficientes semdforos en la ciudad, que conlleva una media de 2,5,
prdacticamente similar a la anterior.

El indicador, a través de los resultados recogidos con una media de 2,12,
refleja que la mayor parte de la poblacién mayor opina que los semaforos no
estdn adaptados a situaciones de discapacidad, en las que las dificultades
para cruzar las calles y avenidas, sobre todo en ciertos momentos es bastante
complicada y peligrosa. Ademds, hay que tener en cuenta, que las personas
mayores debido entre ofras cosas, a los riesgos que detectan por velocidades
excesivas, etc., suelen elegir de forma activa los lugares para cruzar donde
existe esta regulacion mediante semdforos, con lo que es necesario
adecuarlos a sus necesidades en la medida de los posible.



Grdfico 3.9. Valoracion indicadores sobre los semdforos
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Carril bici

La ciudad de Salamanca cuenta con algo mas de 23 kildmetros de carril bici,
contando con los tframos de unidn con municipios adyacentes. Ademdads, la
tendencia, y asi se hace constar por la administracién publica, es a que el
numero de kilometros de este elemento fundamental para la movilidad actual
siga creciendo.

Logicamente, es necesario adecuar los riesgos que conlleva este carril bici con
las cuestiones de movilidad de las personas mayores, las cuales, si bien no
suelen ser usuarias de forma general de este tipo de carriles, si que conviven
de forma directa con él, al ser personas que caminan prdcticamente
diariamente para realizar sus gestiones, compras 0 paseos necesarios.

El uso de la bicicleta es un recurso que cada vez estd mds implantado en la
ciudad y las personas mayores se han acostumbrado a vivir con ella, pero
existen claramente dos quejas que suelen ser muy recurrentes: la velocidad a
la que circulan las personas usuarias de la bicicleta cuando circulan por la
acera, y algunos tramos que se consideran peligrosos por no existir suficiente
espacio para la aceray el carril bici.

“Un dia voy a salir del portal de mi casa y un chico con una bicicleta a una
velocidad exagerada y que casi me lleva por delante, y luego qué” (Grupos
CAPM)

“Los ciclistas van a una velocidad que para qué” (Grupos CAPM)



“Las calles son estrechas, tampoco es que haya muchos espacios para el carril
bici, y yo entiendo que vayan por la acera, pero el problema es que la gente
joven va muy rapido” (Grupos CAPM)

“"Hay chavales jdvenes que van a toda pastilla, y nos les digas nada. Los
guardias tienen que estar en las calles” (Grupos CAPM)

"Hay que tener en cuenta que las bicicletas se meten por todos los lados, van
hasta por las aceras, pero si no hay mads sitio por donde ir yo lo respeto, pero
que vayan con mucho mas cuidado”(Grupos CAPM)

Salvo estas cuestiones, la situacion del carril bici en general no crea opiniones
demasiado negativas al conjunto de personas mayores, de este modo casi un
60% de la poblacidn cree que estd bastante o muy bien situado,
evidentemente esta opinidn no elimina que ciertos tramos sean criticados de
forma también general.

En el resto de cuestiones las opiniones son menos positivas; asi, mientras que un
41% cree que el carril bici es bastante o muy seguro, existe un 23% de
poblacidn que cree que es muy poco seguro, es decir, tienen una opinidn
negativa de la existencia de este recurso, ya que ven afectada o disminuida
su seguridad como peatones.

A todo esto, hay que observar, como se ha dicho anteriormente, que la
cuestion del uso del carril bici es muy criticada, ya que se considera que se usa
Muy poco O poco correctamente por mds del 70% de la poblacion mayor de
Salamanca.

“No se respeta el carril bici, las bicis no respetan las aceras y los peatones no
respetan el carril bici”(Grupos CAPM)



Grdfico 3.10. Valoracion indicadores del carril bici
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Seguridad personal

En algunas ocasiones se ha llegado a considerar a las personas mayores Como
individuos que tienen un temor mds elevado del existente realmente a la hora
de ser victimas de un delito. Esa subjetividad, puede hacer que se inicien
pautas de estigmatizacién de ciudadanos/as temerosos que no se
corresponde con la realidad. El conjunto de personas mayores, debido a sus
peculiaridades, puede tener una vision diferente a otros conjuntos etarios de la
vulnerabilidad con respecto a su seguridad dentro de la ciudad, pero es
necesario observar esta informaciéon de forma pertinente y sin sesgos que
etiqueten de forma inadecuada el sentir de las personas mayores.

En general, las personas mayores tienen ciertos conceptos con respecto a la
seguridad que implican que creen que existe cierto riesgo de robos, en un
nivel elevado, en ciertas zonas de la ciudad vy, por lo general, detectan o
desearian que la ciudad estuviera mads vigilada por las fuerzas de seguridad. Si
bien son conscientes de ciertos peligros, y estdn informados en general sobre
posibles timos (el abrazo del anciano, visitas de falsos comerciales a domicilio,
etc.,), es necesario seguir impulsando encuentros informativos sobre las
precauciones a fomar en caso de peligro.

“Donde vivo hay seguridad, pero hay vandalismo, que entran en el portal, y
hay vandalismo interior, y no hay un recurso para denunciar” (Grupos CAPM)

"En mi barrio el abrazo del anciano pues no”(Grupos CAPM)

“No deja de ser una ciudad pequena, y eso es mds seguro que una
grande”(Grupos CAPM)



Yo si me siento seguro, de momento si. Y como dicen no abrdis bajo ningun
concepto a ninguno, no tienes por qué abrir' (Grupos CAPM)

Con respecto a estas cuestiones, hasta un 45% de la poblacion mayor
considera que las calles estdn poco vigiladas, mientras que un 13% tiene una
opinibn mdas negativa y creen que estdn muy poco vigiladas. En el lado
contrario el ofro conjunto de personas mds frecuente es el que si cree que las
calles estdn bastante vigiladas, con un 36,7% del total.

Evidentemente, hay zonas en las que la sensacién de seguridad es diferente a
otras, y es esta opinidn la mds frecuente, ya que hasta un 53% de la poblacién
cree que hay zonas donde se siente bastante o muy inseguro/a con respecto
a otras en las que no se genera esa sensacion negativa. Esta situacion, hace
que las personas eviten recorrer esos espacios en la medida de o posible.

"Por ejemplo Pizarrales, El Zurguen, y todo eso no me gusta. Las Malvinas, vivir
ahi...” (Grupos CAPM)

“Buenos Aires también...” (Grupos CAPM)

En relacion con la iluminacion, la opinidn generalizada es que las calles estan
bastante o muy iluminadas, de forma que en este indicador es en el que se
extraen las opiniones mdas positivas con respecto a la seguridad personal.

Tabla 3.3. Valoracién indicadores sobre seguridad personal

Muy poco  Poco  Bastante  Mucho Total

Qollgs suficientemente 43 16,2 70,2
iluminadas

E§Tq convenientemente 13,0 45,8 36,7
vigilada

Hay peligro de robos 4,0 37,2 46,6 _

Hoy zonas donde se siente 746 436 -
inseguro

“Si es una ciudad segura” “Yo no voy con miedo” “Puedes salir seguro” (Grupos
CAPM)

Accesibilidad edificios publicos

En cuanto a la accesibilidad de los edificios publicos, no cabe duda que estos
deben ser lo mds accesibles posibles para las caracteristicas de colectivos
vulnerables, como personas con discapacidad, etc. También lo deben ser con
las personas mayores, deben ser accesibles tanto fisica como cognitivamente,
y permitir que el acudir a estos centros no sea un momento delicado y
complejo para la vida de las personas mayores.



En general, las opiniones al respecto son positivas, o que no evita que las
personas mayores sean conscientes de ciertos casos concretos en los que la
accesibilidad, fisica o cognitiva no es la adecuada. Como ejemplo, se
recomienda mejorar los niveles de accesibilidad de los edificios de Correos, o
de la Subdelegaciéon del Gobierno, ambos situados en la Gran Via de la
ciudad de Salamanca, ademds de ciertas quejas existentes en relacién con
algun centfro de salud (el caso de Garrido) como se verd mds adelante en el
drea de transporte.

"“Los edificios publicos, la Subdelegacién del Gobierno y hay unas escaleras
que y vas a Correos para una persona mayor y una persona invdlida no puede,
coémo entra”(Grupos CAPM)

“Desde el punto de vista fisico hay muchas rampas que no son Utiles para sillas
de rueda, ni para que las maneje una persona sola. Ademas, el pavimento que
utilizan es resbaladizo si llueve o hiela, por ejemplo en la calle Lugo, la gente
mayor no puede bajar por ahi” (Entrevistas CAPM)

Salvo estas cuestiones, en general las personas mayores creen que los edificios
que son de titularidad publica son bastante accesibles (66%), tienen bastantes
rampas para el acceso evitando escaleras (61%), y cuentan con bastantes
zonas de descanso en su interior (56%)

Tabla 3.4. Valoracion indicadores accesibilidad edificios publicos

Muy poco  Poco  Bastante = Mucho Total
Son accesibles 5,6 22,1 66,6 _
Tienen rampas 5.3 26,6 61,8 _

Tienen zonas de descanso 7.9 29,8 56,2 _

Por otro lado, las valoraciones que se hacen sobre la civdad y grado de
accesibilidad cognitiva son punto de reflexién para la mejora de este proceso,
valordndose una potencial estrategia municipal a nivel de accesibilidad
cognitiva que garantizase la accesibilidad de todas personas.

“Se han evaluado espacios de la ciudad, sobre cémo estd la ciudad con
respecto ala adaptabilidad cognitiva y creemos que no estd adaptada para
personas mayores con discapacidad intelectual. La mayoria necesita apoyos
para orientarse porque no es accesible cognitivamente” (Entrevistas CAPM)



CAP. 4 -Transporte

El capitulo de evaluacion de la amigabilidad de la ciudad relacionada con el
transporte incluye dos lineas principales de andlisis que se centran en: el
transporte pUblico de la ciudad, y el taxi.

Transporte pUblico

El transporte puUblico urbano en la ciudad de Salamanca cuenta con un total
de 13 lineas (Mmas 2 lineas especiales de cardcter nocturno).

Tabla 4.1. Relacién de lineas del transporte publico urbano en Salamanca

Los Cipreses — Buenos Aires (por centro
Pizarrales —San Julidin

Garrido — San José (por centro
Cementerio Los Toreses

Ciudad Jardin —Los Alcaldes

Garrido — San José (por hospitales
Campus Unamuno - Prosperidad
Prosperidad —-Chamberi

Capuchinos — Zurguén

Los Toreses - Vistahermosa

Los Cipreses — Buenos Aires (por hospitales
Barrio Blanco — Montalvo |l

Huerta Otea — San José

Linea 1
Linea 2
Linea 3
Linea 4
Linea 5
Linea é
Linea 7
Linea 8
Linea 9
Linea 10
Linea 11
Linea 12
Linea 13

El grupo poblacional formado por las personas mayores, como bien es sabido,
es un tipo de colectivo que por multitud de circunstancias presenta factores
muy heterogéneos. Esa heterogeneidad se traslada de forma clara al uso de
los medios de transporte. A medida que avanza la edad de la persona, los
diferentes medios utilizados van conllevando algunos problemas para su uso
de forma efectiva, cobmoda y segura. Por ejemplo, diversos factores como la
salud de la persona, la accesibilidadal fransporte publico urbano, el nivel
econdémico, etc., hacen que algunas personas mayores sigan utilizando el
vehiculo propio o bien se decanten por el fransporte publico.

De ahi surge la importancia y la necesidad marcada por la OMS de estudiar
esta drea especifica y su situacidon con respecto a la poblacidon de personas
mayores de la ciudad de Salamanca.



En este caso, comenzaremos el andlisis con los resulfados de la valoraciéon del
fransporte publico urbano, estructurado en diferentes indicadores como: el
acceso, precio y frecuencia de los autobuses entre ofros.

Si se observan los seis indicadores propuestos (grafico 4.1), en general en un
primer acercamiento, se puede decir que la valoracion del servicio publico de
transporte realizada por las personas mayores de la ciudad es positiva. Se
puede apreciar que, en todos los indicadores excepto en uno, el porcentaje
de personas que se encuentran bastante o muy satisfechas supera
significativamente a las que no lo estan.

Yo no tengo ninguna queja, seria decir lo que no es (del bus)”(Grupos CAPM)

Esto no elimina discursos y opiniones que permiten establecer matices
(aspectos que pueden mejorar para aumentar la amigabilidad del transporte
publico) a este nivel positivo general y a los que se hard referencia a
continuacioén. Sin embargo, si se aprecia la estructura de la distribucion
valorativa del primer indicador, el que trata de describir si las personas mayores
creen que el transporte publico colectivo es accesible para personas con
discapacidad, esta muestra que mds del 65% del grupo estd bastante de
acuerdo o muy de acuerdo con que los autobuses urbanos de Salamanca son
accesibles, mientras que no lo es para casi un 35%. En este sentido, esa
accesibilidad para las personas con discapacidad, o con algun fipo de
limitacion, es fundamental para proveer de medios de movilidad a una parte
importante del colectivo. En este sentido, las personas que no fienen una
opinidn tan positiva del indicador, no la fienen por falta de recursos o
infraestructuras del propio vehiculo, sino por la sensibilidad de las personas
encargadas de su uso, como sucede por ejemplo con la rampa de acceso al
autobUs urbano o con ladear el autobus para facilitar la entrada al mismo.

Yo soy una persona con una discapacidad de un 90%, no subo al autobus si
no me lo bajan (la rampa), jpero si solo es tocar un botdn!, spor qué no lo
hacen al parar para que baje la rampaé, y cada vez que te subes fienes que
decirle que baje la rampa, y no tengo que andar diciéndoselo siempre, porque
no tiene por qué saberel resto que tengo discapacidad”(Grupos CAPM)

“Los autobuses les dices que te bajen la rampa, y yo sin poder subir y no me
pone la rampa ni para subir ni para bajar” (Grupos CAPM)

"Algunos no bajan la rampa porque no quieren”(Grupos CAPM)

“"Mi mujer estuvo en silla de ruedas y tuvo problemas con los autobuses para
subiry bajar”(Grupos CAPM)

“Si vas con el carro lleno, quién te ayuda a subir el autobuUs si no te bajan la
rampa y tampoco te va a ayudar nadie”(Grupos CAPM)



En ese aspecto hay bastante coincidencia, seria necesario intentar cuadrar el
binomio rapidez, frecuencia del transporte publico con la accesibilidad y
comodidad para el uso de este colectivo. Por ejemplo, se expresa
notablemente la necesidad de intentar evitar que las personas mayores estén
todavia de pie cuando el autobUs reinicia la marcha después de alguna de sus
paradas previstas.

“Necesitan un curso todos los cursos conductores, porque como no les digas
que bajen el autobus (inclinacion) no lo van a hacer. Tienes que decirles a
voces que bajan, que ladeen para bajarte” (Grupos CAPM)

“No esperan a que nos sentemos” (Grupos CAPM)

Estos dos pequenos detalles, son los que mejor reflejan la situacion de las
personas que evitan pronunciarse de forma totalmente positiva sobre la
accesibilidad al transporte publico, al que podriamos incluir, la peticion de
intentar ampliar los lugares en los que la frecuencia de paso de estos vehiculos
esté senalizada, para permitir a las personas mayores tener un criterio eficiente
a la hora de esperar el autobus.

"Que pongan en todos los lados la pantallita que pone el tiempo que
falta"(Grupos CAPM)

“Los tableros luminosos que hay en las paradas de autobuses, zpor qué los hay
en unos sitios y en otros no2"”(Grupos CAPM)

Otra cuestion muy relacionada con la accesibilidad y la potencialidad de uso
del transporte publico en la ciudad, es la valoracidn sobre los asientos
preferentes. En este caso, este es el indicador que no acaba de resultar
positivo para el conjunto del grupo de poblacion de personas mayores de la
ciudad de Salamanca. Los datos muestran que mds de un 56% de la
poblacion considera que hay pocos o muy pocos asientos preferentes en los
autobuses urbanos para las personas mayores, algo que el colectivo
demanda para hacer mds coémodos y factibles los viajes entre barrios a través
de este medio de fransporte.

“La pega del autobus que fienen asientos que estdn muy altos y tenemos
problemas para poder subir” (Grupos CAPM)

"Para personas con poca movilidad, y la gente no respeta los asientos para
mayores” (Grupos CAPM)

El resto de indicadores, por el contrario, obtienen unos resultados bastante mds
positivos que este Ultimo comentado. Este hecho se aprecia en la
consideracion sobre el precio del billete de autobis, el cual es considerado
como bastante o muy asequible por algo mdas del 60% de la poblacion mayor
de la ciudad, muy poco asequible para el 11,9% y poco asequible para algo
mas de un cuarto de la poblacién de mayores de Salamanca.



“Pero es que un autobus, por céntimos, los jubilados que cobramos poquito vas
a cualquier sitio. Por otro lado, sino 8 o 10 euros te cuesta ir (en relacién al
tfaxi)”(Grupos CAPM)

"“El precio del autobus estd bastante bien” (Grupos CAPM)

A medida que se sigue indagando en los resultados de los indicadores sobre el
transporte urbano publico se aprecia que estos son cada vez mejor valorados
por las personas mayores de |la ciudad. Si en el caso del precio el 60% de la
poblacion indicaba que era asequible (mucho o bastante), en el caso de la
frecuencia de los autobuses urbanos este nivel de aceptacion se eleva hasta
casi el 77%. Es decir, fres cuartas partes de la poblacién mayor de la ciudad
considera que la frecuencia en el recorrido de los autobuses de Salamanca es
muy o bastante buena. En ese mismo nivel de aceptacion, se situa el indicador
referido a si la trayectoria de las diferentes lineas de autobuses permite llegar
de forma eficiente a lugares que son clave para las personas mayores como
por ejemplo centros de salud, hospitales, centro de la ciudad, lugares de ocio,
etc.

En este sentido, nuevamente mds de un 75% de las personas mayores estdn
satisfechas con esta cuestion, mientras que hasta un 16,6% de la poblacién
estd poco de acuerdo con que el recorrido de los autobuses llegue a tfodos los
lugares clave.

"Yo los conozco todos los autobuses (las lineas), y cojo uno, luego conecto,...y
hay una conexién grandisima, ahora mismo se puede hacer para llegar a todos
los sitios” (Grupos CAPM)

Yo que he estado yendo al barrio de San José todos los dias estaba bien,
cada diez minutos, es una frecuencia buena” (Grupos CAPM)

“La frecuencia perfecta” (Grupos CAPM)

Los casos negativos en esta cuestion se relacionan en ocasiones con la
consideracion de la situacion de las paradas del transporte urbano puUblico. Si
bien es un indicador que estd muy bien valorado, ya que casi un 84% de la
poblacidn mayor estd muy o bastante satisfecha con el nUmero de paradas
existentes actualmente en la red de transporte urbano, si se aprecia cuestiones
concretas en los que se detectan dificultades de acceso a través de este
medio. Es el caso de las paradas en algunos centros de salud de la ciudad
(por ejemplo, destaca el centro de Salud de Garrido y el Hospital Clinico),



“Estd muy mal que no baje hasta el hospital Clinico, eso estd muy mal” (Grupos
CAPM)

“Para ir al Clinico, no sé cuando hagan el nuevo habrd un autobuUs hasta alli,
pero necesitamos que llegue el autobUs, porque hay mucha gente que tiene
que andar bajando, con sus cuestas” (Grupos CAPM)

"A ver si cuando hagan el nuevo hospital arreglan para que se pueda ir en silla
de ruedas o en autobds, y estd muy mal ahora para llegar, tambiéen al
médico”(Grupos CAPM)

“"Hay personas mayores que para acceder al centro de salud de Garrido, no
pueden llegar porque hay una cuesta que no veas” (Grupos CAPM)

O por ofro lado, la ausencia de facilidades para, por ejemplo, acceder a
través de transporte publico a zonas de ocio, o zonas verdes de la ciudad mas
alejadas del entorno histérico de la ciudad.

"“Es importante que si queremos que la gente pasee por la zona del rio, tienes
que conectarlo, dar accesibilidad a las personas mayores. Por ejemplo a las
11:00 de la manana pudiera ser un autobus blanco, que pasara por las plazas
mas importantes de los barrios, y a las 14:00 de vuelta a casa a comer, no tiene
que ser de frecuencia cada 20 minutos, sino pasar la manana, ocio, deporte,
pasear, etc.”(Grupos CAPM)

“"Conectar el barrio con la zona turistica y con la zona de deporte”

“Tiene que conectar con los espacios de ocio y tiempo libre, si quiero ir por allf
tiene que haber transporte para ir’ (Grupos CAPM)

“Los mayores que no tengamos coche y nos cueste andar,scémo vamos a
llegar alli?” (Grupos CAPM)

Por tanto, se aprecia que hay bastante conformidad con el servicio aportado
por parte de la administracion municipal con respecto al transporte urbano, si
bien es necesario mejorar aspectos que aumenten las posibilidades de
movilidad de las personas mayores a determinados centros de sanitarios y a
diversos centros de ocio existentes en la ciudad.



Grdafico 4.1. Valoracion indicadores del transporte publico urbano
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Otros aspectos relacionados con el fransporte publico se refieren a
determinados desplazamientos que muchas personas estdn realizando con
destino al hospital de los Montalvos (aunque no sea una linea de fransporte
urbano municipal de la ciudad). En este caso las sugerencias sobre esta linea y
los discursos se centran en favorecer una espera del autobUs a su llegada que
permita el intercambio de las personas que van a relevar a los cuidadores y no
esperar al siguiente trayecto debido a que la frecuencia no es optima segin
su valoracion.

“Cada vez mandan a mds gente a los Montalvo por operaciones, y todo el
mundo no tiene coche, y el autobUs no tiene buena frecuencia”(Grupos
CAPM)

“"Ademds tiene otra pega este autobUs, y es que mucha gente va para renovar
ala gente que estd cuidando, y si una persona estd con un enfermo que no se
le puede dejar solo tiene que esperar a otfro autobuUs, es parar y largarse y que
minimo que espere un tiempo para que ala gente le de tiempo a que suba
uno y baje otro”(Grupos CAPM)



Taxi

Por lo que se refiere a la opinidn de las personas mayores con respecto al
transporte ofrecido por los taxis en la ciudad, se aprecian opiniones menos
categdricas que las referidas por ejemplo al transporte publico urbano.

No cabe duda de la importancia de este servicio de transporte para las
personas mayores y personas en situacion de dependencia o con movilidad
reducida. En este sentido, la primera cuestion que refleja cierto
condicionamiento en el uso de este servicio es la percepcion sobre el precio
del mismo, ya que para mas de un 67% de la poblacion mayor, el precio es
POCO O MUy poco asequible.

“Tengo un grado de dependencia del 65, y no puedo andar practicamente,
estoy un poco asustada, siempre salgo con taxi y es un presupuesto
terrorifico” (Entrevistas CAPM)

En algunos casos, la existencia de la posibilidad de acceder al denominado
bono-taxi, se especifica que no es factible acogerse a la convocatoria por ser
bastante restringida y es necesario cumplir con numerosos requisitos. Sobre
todo cuando la zona residencial de la persona mayor con limitaciones de
movilidad es el centro histérico de la ciudad.

“El bono taxi tienes que tener una gran cantidad de puntos”(Grupos CAPM)

"“El tener mas posibilidad de acceso, porque hay gente que lo necesitamos, por
la calle Prior no puede pasar y da una vuelta... La posibilidad de moverse. Hay
muchos dias que no salgo de casa, porque ya con el precio del taxi”
(Entrevistas CAPM)

Si en relacion al precio hay bastantes dudas con respecto a su adecuacion a
las condiciones econdmicas de las personas consultadas, con respecto a la
accesibilidad para las personas con discapacidad también existen. En este
caso mas de un 73% de las personas mayores consideran que la mayor parte
de la flota de taxis son muy poco o poco accesibles para personas con
discapacidad, mientras que un 26% opina que los taxis de la ciudad son
bastante o muy accesibles para este colectivo.

En cambio, si existe una opinidbn mas favorable con respecto a la situaciéon e
iluminacién de las paradas de taxi en la civdad, ya que para mds de un 57%
de la poblacion estdn bastante o muy bien situadas e iluminadas.



Tabla 4.2. Indicadores amigabilidad Taxi

Muy poco  Poco  Bastante = Mucho Total
Precio accesible 30,5 37.9
Accesible a discapacidad 28,3 45,0

quodos y .es’ro.aones bien 15.2 267
ubicadas, iluminadas

Estacionamiento personas con discapacidad

Para finalizar la cuestion del transporte, es interesante apreciar que las
personas mayores establecen que existen pocos lugares de estacionamiento
preferencial para personas con discapacidad. Teniendo en cuenta esta
distribucién, se aprecia que esta opinidn es defendida por alrededor del 65%
de las personas mayores, mientras que algo mds del 30% considera que existen
bastantes estacionamientos de este tipo en Salamanca.

Grdfico 4.2. Existencia de estacionamiento preferencial personas con
discapacidad
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Amigabilidad del transporte publico segin variables clasificatorias

Atendiendo a algunas caracteristicas de las personas, se puede exponer que
en relacion al sexo de la persona no existen diferencias en las valoraciones,
exceptuando la valoracion de accesibilidad del transporte a la situacion de
discapacidad de las personas, donde las mujeres valoran en menor grado la
amigabilidad de este aspecto del transporte.

Por edad, no cabe destacar diferencias significativas al respecto en las
valoraciones del conjunto de los indicadores, asi como por la presencia de
limitaciones para la vida diaria de las personas mayores (exceptuando la
valoracién del precio)

Tabla 4.3. Indicadores de amigabilidad del tfransporte publico segin sexo,
edad y limitaciones de la persona

Llegan a Asienfo pref.  Accesible a

Suficientes lugares Buena Precio es Para la
Sexo paradas clave frecuencia asequible mayores discapacidad
Hombre 86,1 78,9 80,8 61,0 48,0 72,0
Mujer 82,3 73,5 74,9 59,9 40,8 61,6
Edad
De 60 a 74 anos 82,7 75,3 74,6 59,2 44,3 64,0
75 y mds anos 86,6 77.0 81,9 62,7 43,0 68,7
Limitaciones vida
diaria
Si 82,5 73.7 70,8 53,4 41,2 63,7
No 84,2 76,3 79.0 62,6 45,3 66,9

*El porcentaje indicado agrupa las valoraciones positivas

Atendiendo a la zona de residencia de la persona mayor, y Unicamente con
fres indicadores que pudieran estar influenciados por esta cuestion, cabe
destacar el caso de Pizarrales, quienes respaldan con una peor valoraciéon de
amigabilidad acerca de que el fransporte publico llegue a lugares clave, y en
segundo lugar la zona de Buenos Aires, quien igualmente no valoran en el
mismo grado la frecuencia de los autobuses que pasan por su zona.

Tabla 4.4. Indicadores de amigabilidad del fransporte publico segin zona de la
ciudad

Zona Suficientes paradas Llegan a lugares clave  Buena frecuencia
Garrido Norte y Sur 82,3 73,6 77,9
Centro 77.1 72,9 75,7
Pizarrales 87.5 54,4 75,0
San José 84,0 81,3 80,0
San Bernardo 84,1 78.6 68,6
Buenos Aires 81,1 63,9 62,2
El Rollo 88.8 87.7 84,9

*El porcentaje indicado agrupa las valoraciones posifivas



CAP. 5 -Vivienda

El andilisis de determinadas caracteristicas de la vivienda es un elemento clave
para medir la calidad de vida de la poblacion, pero ademds es
especialmente relevante para el segmento de personas mayores. Esta
poblacion es la que en mayor medida experimenta problemas de
accesibilidad a sus viviendas (puertas de acceso, ascensor, rampas, efc.)
siendo necesario realizar diversas reformas para mejorar esa situacion, lo que
en ocasiones no es facimente realizable por ausencia de capacidad
financiera, por falta de ayudas econdmicas, o por la propia comunidad de
vecinos/as.

“Saber si hay la obligatoriedad de hacer una vivienda accesible
independientemente del criterio de los vecinos. Si la gente sabe que es
obligatorio que una persona con minusvalia va a necesitar que se hagan
reformas” (Grupos CAPM)

El drea de vivienda, por ofro lado, debe entenderse también de manera
significativa atendiendo a la propia infraestructura del hogar para aquellas
situaciones en las que las limitaciones de las personas, derivadas de un
empeoramiento del estado de salud, o que por situaciones de mayor
dependencia pudieran emerger, suponen una necesidad imperante de llevar
a cabo reformas en el hogar para adaptar la vivienda a estas situaciones.

La falta de accesibiidad a la vivienda provoca diferentes situaciones
perjudiciales y contrarias a los pardmetros de calidad de vida para las
personas mayores. Uno de estos perjuicios es que esta accesibilidad
inadecuada provoca que las personas mayores afectadas no puedan realizar
alguna actividad con total normalidad. Por tanto, un andlisis de la condiciéon y
posible mejora de la situacion de las personas mayores debe estructurarse,
enfre otras dimensiones, sobre indicadores relativos a la vivienda.

En este sentido, es primordial la capacidad de respuesta que ante estas
situaciones tenga el Ayuntamiento, dando a conocer y publicitando las
medidas llevadas a cabo y las posibles ayudas que pudieran ponerse en
marcha.

Esta drea de frabajo, trata de reflejar la percepcion que tiene la poblacion
mayor sobre diversos aspectos relacionados con la vivienda: desde la
valoracion de diversas situaciones de accesibilidad, necesidades de
adaptaciones, hasta el conocimiento de las politicas de ayuda a la vivienda
puestas en marcha, efc.



Por ofro lado, también se ha incluido un pequeno apartado para detectar el
sentimiento de seguridad con respecto al barrio en el que las personas
mayores residen, con el fin de observar dificultades que empeoren la calidad
de vida de las mismas debido a circunstancias relacionadas con el entorno
residencial.

Accesibilidad vivienda y reformas

En estos primeros indicadores del capitulo se aprecia que, en general, las
personas mayores tienen una opinion sobre la estructura de precios de la
vivienda y de lo que conlleva la misma bastante negativa.

Que se quiere decir con esto: por supuesto en primer lugar, las personas
mayores, de forma muy extendida, consideran que el precio de la vivienda no
es demasiado asequible en la ciudad. Este dato no difiere de la estructura de
una distribucion similar configurada con opiniones de ofros segmentos de la
poblacidén pero, en este caso, es necesario observar detenidamente esta
cuestion por las implicaciones que pudiera tener (como la necesidad de un
cambio de vivienda por no poder afrontar necesidades derivadas de una
mala accesibilidad a la misma).

En la tabla 5.1 se aprecia que para exactamente el 80% de la poblacion
mayor de Salamanca, el precio de la vivienda es poco o muy poco asequible.
Esto puede fraer consigo una cuestion importante, que es la incapacidad de
ciertas personas mayores para acceder a viviendas de nueva construccion,
con mejores elementos de adaptabilidad para algunas circunstancias de
movilidad o dependencia que se acentlan con la edad. Hay que tener en
cuenta que en ocasiones las personas mayores tienen su residencia (en
propiedad como generalidad) en viviendas que debido a su antigiedad
pueden sufrir un deterioro real, y sobre las cuales no es sencillo realizar las
mejoras necesarias para su adecuacion a determinadas condicionantes
fisicos. En este contexto, destaca notablemente la necesidad de ascensores
en numerosos edificios donde habitan personas mayores,

“Todavia queda bastante por solucionar, ahora mismo hay muchas viviendas
que no tienen ascensor, y seria elemental ver si se puede hacer algo para
solucionarlo, algunas se podian hacer en la acera, hay muchas personas
mayores que viven en un cuarto piso y se las ven y se las desean para subir, y
no tienen capacidad para ir a ofro piso” (Grupos CAPM)

"Hay muchos pisos de personas mayores que no fienen ascensor” (Grupos
CAPM)

"El problema de la vivienda que si hay un invdlido no pasan por las puertas”
(Grupos CAPM)

“Faltan mucho para acceder a la vivienda, con las rampas” (Grupos CAPM)



“Me preocupa mucho la cantidad de personas que no pueden salir de casa,
hay edificios antiguos en los que no hay ascensor, y es dificil ponerlo, me
gustaria tener cuantificadas estas personas, porque son personas que No

pueden relacionarse, y para ser amigable hay que intentar solucionar que las

personas no estén solas en esas cuatro paredes y sin ninguna relacién social”
(Grupos CAPM)

Ademds, como senala un porcentaje todavia mds elevado de personas
mayores, las reformas tampoco son excesivamente accesibles en cuanto al
precio que conlleva el afrontarlas, el dato exacto indica que mas del 87% de
las personas mayores estd decididamente seguro que las reformas son poco
asequibles debido a su coste y a su estructura de ingresos.

“Salamanca es de las mds caras de Espana en la vivienda” (Grupos CAPM)

"“Elirte a otra vivienda para la mayoria de las personas mayores es inaccesible” (Grupos
CAPM)

Las personas mayores son conscientes de las necesidades que seria importante
cubrir con respecto a la situacidn de la vivienda, pero no encuentran en
algunas ocasiones esa capacidad financiera para su realizacion, o en ofras
ocasiones, si se trata de reformas comunes, es la propia comunidad de
vecinos/as la que no estd dispuesta a asumir ciertos costes por su elevado
precio. En ese sentido, es necesario acercar las politicas publicas que al
respecto estén en marcha o fomentar que se implementen en el futuro por
parte de la administraciéon municipal.

“"Notamos mucha desinformaciéon con respecto a las ayudas, subvenciones, y
también notamos ciertos casos de personas con gran sensacion de soledad”
(Grupos CAPM)

"“El problema son las personas que viven en edificios sin ascensores,
normalmente tienen una paga limitada y seria necesario subvencionar la obra,
para que puedan tener mejor vida” (Grupos CAPM)

"“A ver si dan alguna ayuda a través del Ayuntamiento o de laJunta para poner
los ascensores, porque en algunos edificios interiormente no es factible y hay
que hacerlo en los exteriores” (Grupos CAPM)

En este sentido, se aprecia que la mayor parte de la poblacién no conoce si
existen ayudas de tipo financiero para la realizacion de reformasy para la
adaptabilidad de las viviendas para situaciones de dependencia o
dificultades de movilidad. Concretamente, hasta un 86% de la poblacién
mayor de Salamanca indica que conoce muy poco O POCO si existen ayudas
de este tipo a la que se podrian acoger en caso de necesidad de reforma de
suU vivienda.

“Saber sobre el acceso a subvenciones en la reformas” (Grupos CAPM)



Y hay gente que no sabe ddnde mirarlo, si en la pdgina del Ayuntamiento, o a
las redes sociales” (Grupos CAPM)

"Ahora una persona se compra un piso, pero si uno tiene que adaptarla
vivienda (...)estaria bien si recibieran alguna ayuda para la reforma, pero no
tengo niidea de si existen” (Grupos CAPM)

Tabla 5.1. Valoracion sobre la accesibilidad de la vivienda y conocimiento
sobre ayudas y reformas

Muy poco Poco Bastante Mucho Total
Vivienda asequible
(precio) 26 7.5
Conoce ayudas
financieras (reformas, 39.4 46,3 13,4
etc.)
Reformos son accesibles 36,4 513 10,9
(precio)

“La mayoria de personas de nuestra edad estdn en pisos que no son modernos, sin
ascensores, y se necesitan ayudas para llevar a cabo reformas”(Grupos CAMP)

Adaptaciones y necesidades de la vivienda de las personas mayores

Si se incide de manera mds profunda en las situaciones de necesidad de
adaptacion de las viviendas, en ocasiones, estas adaptaciones marcan la
frontera entre lo que es una vivienda digna y accesible y lo que no lo es; es
decir, una vivienda accesible, ademds de estar integrada en un entorno que
permita a la persona mayor el desarrollo de todas sus capacidades dentro del
nucleo urbano, debe estar insertada dentro de otfros pardmetros que influyan
positivamente en la calidad de vida de la persona.

Normalmente, para conseguir estas condiciones es necesario acudir a invertir
en elementos de rehabilitacion para hacer de las viviendas entornos
accesibles, y mds teniendo en cuenta que existe un alto indice de personas
mayores cuya vivienda la tienen en propiedad, siendo ademds elevado el
precio actual de la vivienda nueva que parte de disenos y estructuras mds
accesibles que las viviendas construidas en el pasado.

De este modo, se hace imprescindible conocer otras posibilidades alternativas
de viviendas, de viviendas que ofrezcan determinados servicios,dado que en
ocasiones son las comunidades de vecinos quienes enmarcan la accesibilidad
de las zonas comunes entre la propia vivienda y el entorno exterior a la misma.



"Hay mucho desconocimiento con las adaptaciones necesarias en el hogar,
para que no sea un lugar de riesgo, para que pueda seguir viviendo en casa,
pero claro seguir viviendo en casa supone que también poder salir de casa
con seguridad, y salir de casa supone tener que superar altillos, para los que no
pueda echar el pie, escalares que nos e pueden salvar, ascensores, todavia
tenemos edificios muy antiguos donde se concentran las personas mayores”
(Entrevistas CAPM)

Si observamos los datos (ver tabla 5.2), se aprecia que la dimension de la
vivienda es una de las dreas en la que las actuaciones y mejoras pueden ser
claves para aumentar la amigabilidad de la ciudad con las personas mayores.

En relaciéon a si la vivienda en la que residen estd adaptada a situaciones de
dependencia, mds de la mitad de las personas mayores (59,6%) considera que
su vivienda no estd adaptada a las posibles situaciones de dependenciaque
pudieran darse.

Yo creo que no estdn preparadas para las situaciones de ese tipo” (Grupos
CAPM)

"“En las nuevas construcciones tenian que hacerla para personas
minusvalidas” (Grupos CAPM)

“Si tienes que adecuar un piso en tu casa, a ver cémo haces. Tirdndolo todo,
haciendo las puertas mds grandes” (Grupos CAPM)

“No te queda ofra que cambiarte de piso” (Grupos CAPM)

Estas situaciones indicadas se completan con las opiniones obtenidas en los
grupos focales, en los que ciertas personas expresan las dificultades de residir
en una vivienda no preparada para hacer frente a este tipo de situaciones.

Por otro lado, es interesante retomar el argumento expresado anteriormente,
en el sentido que, en ocasiones, no se conoce exactamente qué cuestiones
adaptativas son las necesarias para una mejora de la calidad de las personas
mayores dentro de su entorno residencial, Ias cuales pueden venir desde
grandes reformas hasta pequenos elementos incluso aportados por las nuevas
tecnologias.



En cualquier caso, la mayor parte de la poblacion mayor de la civdad indica
que conoce poco 0 muy poco las necesidades de una vivienda adaptada a
las personas mayores, es decir que, en ocasiones, la adaptabilidad funcional
de la vivienda puede no realizarse por desconocimiento de la existencia de
opciones de eliminar ciertas barreras. El porcentaje de poblacion en esta
situacion llega al 67%, es decir dos de cada tres personas mayores de la
ciudad.

"“Un entorno capacitante pasaria por diferentes elementos, dreas. Por una
parte el tema hogar, el tema domicilio, el tema casa. El tema domicilio es
fundamental, dénde viven la personas mayores, cOmo son sus casas, son
edificios adaptados, stenemos casas adaptadas? Los suelos que facilitan el
movernos sin resbalarnos ni caernos, shay adaptaciones en los banos, las
puertas, las medidas, los objetos en las cocinas, hay dificultadles para abrir
cosas como un bote?” (Enfrevistas CAPM)

“Pensar en los recursos que necesitan las personas mayores. Ser mds sensibles a
la enorme diversidad y a la necesidad de contar con su punto de vista. ;Qué
echa de menos una persona mayor para seguir desarrollando su proyecto de

vidae Seguir viviendo en su entorno, en su casa, con el estilo de vida que a ella

le gustaria” (Entrevistas CAPM)

Para seguir desarrollando un proyecto de vida propio, las personas mayores
tienen que contar con recursos para solucionar estas cuestiones y, ademdas, se
deben ir teniendo en cuenta otra serie de actuaciones y movimientos que se
estdn desarrollando al respecto en relacidn con las nuevas opciones
residenciales.

Esto es relevante en la medida en que, las personas mayores detectan un
claro desconocimiento de la existencia de opciones de viviendas adaptadas
a personas mayores y con discapacidad. Este hecho se aprecia en que hasta
un 85,1% de las personas mayores encuestadas en la ciudad indican que
conocen poco 0 mMuy poco la existencia de estas opciones.

“"Hay gente que lo estd haciendo, pero de momento no"” (Grupos CAPM)

Tabla 5.2. Valoracion indicadores sobre adaptacion y necesidades de la
vivienda para personas mayores

Muy poco Poco Bastante Mucho Total

Vivienda adaptada
dependencia
Conoce necesidades
vivienda mayores

29,7 36,4 31,2

Opciones vivienda

mayores / discapacidad Jol I Jnl




Programas intergeneracionales de vivienda

Y dentro de estas estrategias novedosas, se pueden especificar diferentes
elementos de interés, como los programas intergeneracionales promovidos por
diferentes instituciones como la USAL en colaboracidn con el Ayuntamiento de
Salamanca. Estos programas inciden en evitar situaciones de soledad y son
capaces de mitigar ,no situaciones de dependencia (que para ello ya estdn
los profesionales) pero si son capaces de contribuir de manera conjunta entre
alumnos y personas mayores a una mejora de la calidad de vida de las
personas mayores gracias a la interaccion entre personas de estos dos grupos
de edad.

“"La compania, la tranquilidad, el saber que en un caso de apuro o0 en un caso
de emergencia tienes ahi a una persona al lado que bueno pues que le puede
ayudar. Y luego también esa pequena ayuda en las tareas diarias de tengo
que ir al médico, el alumno me acompana, o la cuestidon e las compras, la
leche el agua, cosas de peso, bueno el alumno le ayuda” (Entrevistas CAPM)

Otros elementos que se han erigido como relevantes en los grupos focales y
que las personas que lo conocen animan a su extension son las viviendas
accesibles para personas con problemas de movilidad, como por ejemplo el
proyecto en construcciéon del centro de Victoria Adrados.

"Ese hecho de compartir zonas comunes y tener un espacio privado yo creo
que es un acierto del ayuntamiento” (Grupos CAPM)

“Eso va a estar muy bien, pero va a ser para unos poquitos” (Grupos CAPM)
“Estas iniciativas estdn muy bien”(Grupos CAPM)

“Pero debiera de generarse estas actividades en otros barrio también” (Grupos
CAPM)

"Que hagan viviendas accesibles para mayores” (Grupos CAPM)

Seguridad del barrio en el que vive

No cabe duda que encontrar un entorno residencial seguro, o considerado
como seguro, es fundamental para valorar la calidad de vida de las personas
mayores y sus opciones de desarrollar un proyecto en esa fase de la vida.
Residir en un entorno inseguro genera elementos de incertidumbre vitales que
reducen por si mismo la capacidad y la empatia con el entorno, reduciendo
enormemente las opciones y la voluntad de movilidad y de insercidon con el
barrio residencial, con lo que se reducen las motivaciones y opciones de
participacion social y de integraciéon con los grupos de pares y familiares.



En este caso, en general la poblacién mayor de Salamanca considera
bastante seguro el barrio en el que residen, ya que casi un 70% opina de esta
forma (seguro y muy seguro). A todo ello colabora el conocimiento de ciertas
pautas de seguridad y las campanas de informacidén que se reciben por parte
de las fuerzas de seguridad y de las asociaciones de mayores, entre ofras
instituciones.

“Yo si me siento seguro, de momento si. Y como dicen (...) no abrdis bajo
ningun concepto a ninguno, no tienes por qué abrir” (Grupos CAPM)

“No deja de ser una ciudad pequena, y eso es mds seguro que una grande”
(Grupos CAPM)

En cambio, existe un 30% de la poblacidon cuya percepcion con respecto a la
seguridad de su barrio es diametfralmente opuesta, ya que consideran que su
barrio de residencia es poco 0 muy poco seguro. Sobre todo, las personas
mayores de la ciudad de Salamanca consideran que hay determinadas zonas
menos seguras de la ciudad.

“Hay de todo, ha habido varios robos en pisos de gente mayor aqui en
Garrido” (Grupos CAPM)

“Donde vivo hay seguridad, en Oeste, pero hay vandalismo, que entran en el
portal, y hay vandalismo interior, y hay que hacer un recurso para denunciar”
(Grupos CAPM)

“Por ejemplo Pizarrales, El Zurguen, y todo eso no me gusta, vivir ahi...Buenos
Aires también” (Grupos CAPM)

Grdfico 5.1. Se siente seguro en el barrio que vive
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Amigabilidad de los indicadores de vivienda segiUn variables clasificatorias

En base a los cruces de valoraciones segun caracteristicas clasificatorias de las
personas cabe destacar las siguientes cuestiones.

Segun sexo, cabe indicar la cierfa menor valoracion positiva que
declaran las mujeres respecto a que las viviendas estén adatadas a las
sifuaciones de dependencia.

Situacion que destaca en 10 puntos porcentuales en el caso de las
personas que presentan alguna limitacion para la vida diaria.

La edad influye en la valoracién sobre el conocimiento de las
necesidades de la vivienda para las personas mayores, donde quienes
tienen mayor edad presentan un mayor desconocimiento de las
mismas.

En relacién a la presencia de limitaciones en las personas mayores,
ademds del indicador ya comentado, aquellas personas con
limitaciones para la vida diaria consideran que las viviendas son menos
asequibles en cuanto a precio

Tabla 5.3. Indicadores de amigabilidad de la vivienda (I) segin sexo, edad y
limitaciones de la persona

Conoce
ayudas
Asequibles financieras Adaptadaa  Reformas Conoce
en cuanto  (reformas, la asequibles necesidades para
Sexo a precio etc.) dependencia precio personas mayores
Hombre 25,8 18,5 46,3 20,1 38,3
Mujer 25,2 15,9 39.4 15,8 34,3
Edad
De 60 a 74 anos 24,2 17.8 43,3 16,5 40,2
75 y mds anos 27,0 16,0 41,4 19.5 30,6
Limitaciones vida
diaria
Si 20,9 12,6 35,7 15,3 35,9
No 27.3 18.8 45,1 18.3 36,8

*El porcentaje indicado agrupa las valoraciones positivas

Estas situaciones en las que se requiere de apoyos se ven reflejadas en
una menor valoracion de la seguridad del barrio en el que viven, no
habiendo cuestiones significativas al respecto que destacar en base a
las opciones de vivienda adecuadas y asequibles para personas
mayores o con alguna discapacidad, donde las valoraciones al
respecto son similares.



Tabla 5.4. Indicadores de amigabilidad de la vivienda (ll) segin sexo, edad y
limitaciones de la persona

Opciones de vivienda adecuadas y

Sexo asequibles para mayores/discapacidad Vive en un barrio seguro
Hombre 21,2 72,8

Mujer 21,9 68,0

Edad

De 60 a 74 anos 22,0 70,2

75 y mds anos 21,4 70,2
Limitaciones vida

diaria

Si 18,1 64,1

No 23,2 72,7

*El porcentaje indicado agrupa las valoraciones positivas

La sensacion de seguridad del barrio en el que viven se describe sobre todo
ateniendo al lugar de residencia. En este caso son los barrios de San José

(sobre todo), Buenos Aires, El Rollo y Pizarrales quienes se desmarcan del resto
de zonas.

Tabla 5.5. Indicadores de amigabilidad con respecto a la seguridad en el
barrio en el que vive segln zona de residencia

Zona

Garrido Norte y Sur 72,0
Centro 80,3
Pizarrales 68,9
San José 59,2
San Bernardo 77.3
Buenos Aires 62,2
El Rollo 63,6

*El porcentaje indicado agrupa las valoraciones positivas



CAP. 6 -Redes y apoyo social

Diversos trabajos empiricos y tedricos han remarcado la importancia que las
redes de apoyo social tienen como condicionantes de un bienestar y en una
mejora en la calidad de vida de las personas mayores.

El funcionamiento de las redes de apoyo se considera como un factor
explicativo bdsico y fundamental de un envejecimiento exitoso dentro de
nuestros dmbitos sociales.

Aungue no existe un concepto sobre redes sociales y de apoyo Unico, si que
existen elementos que son considerados bdsicos para la conceptualizacion de
este término y que implican la existencia de una serie de prdcticas que se
establecen en las relaciones interpersonales, que hacen que, en este caso, las
personas mayores estén integradas en un entorno social determinado. El
enftorno social puede favorecer una mejora en la calidad de vida de las
personas mayores a través de elementos materiales, emocionales e incluso
fisicos, y que son una base que permite mitigar situaciones de dificultad para la
persona infegrada en ellas.

Hay que significar que este fipo de redes (interrelaciones que tenemos en el
dia a dia) genera apoyos de varios fipos: materiales e instrumentales,
cognitivos, y incluso emocionales. Y en este caso, se establece el
conocimiento de las denominadas redes informales de apoyo, mdas alld de las
establecidas y generadas por las administraciones publicas. En ellas, se
generan una serie de vinculos que influyen positivamente en la mejora de la
calidad de vida de las personas mayores.

Finalmente, sin querer establecer un exhaustivo compendio de las diferentes
investigaciones sobre la cuestion, es de especial relevancia indicar que el
dmbito cientifico ha destacadola relacién entre las redes de apoyo y el
ambito de la salud, ya que la existencia de estas redes informales de apoyo
(amistad, vecindad y familiar) mejoran determinadas condiciones de salud
qgue pueden incidiren las personas mayores, como las relacionadas con la
respuesta inmunoldgica a ciertas enfermedades o con los niveles de
depresién, entre otras.

Por tanto, y teniendo en cuenta la evolucion demogrdafica constatada segin
los datos estadisticos, que indicanel progresivo envejecimiento de la poblacién
mayor en la ciudad, es importante conocer cémo se sitian las personas
mayores ante este tipo de redes de apoyo, y seria interesante analizar la
frecuencia de contacto y los vinculos existentes en esas redes, para establecer
medidas que influyan positivamente en la proliferacion de hdbitos que



desarrollen en la mayor parte de las personas mayores su estructuracion en las
diversas redes existentes.

Conocimiento y relaciones en el entorno

Las redes de apoyo, por tanto, pueden establecerse en diferentes niveles que
van desde el dmbito familiar al comunitario, e incluso estatal. En cualquier
caso, los cinco indicadores establecidos en el cuestionario y que pretenden
medir estas situaciones han dado como resulfado valores con cierta
homogeneidad.

Si se comienza el andlisis por los elementos que no se circunscriben a las redes
de apoyo familiar, dos figuras elementales para las personas mayores en este
caso son el vecindario y el entorno comercial.

Que estas dos dimensiones se presenten en contexto de forma “amigable” es,
sin duda, un proceso relevante para aumentar la estructura de redes con las
que cuentan las personas mayores. En general, este segmento de la poblacién
senala que tienen bastante conocimiento del entorno comercial de su zona de
residencia, concretamente hasta un 76% considera que conoce mucho o
bastante a los/las comerciantes de su entorno. Estos resulfados son relevantes
en la medida de la intensidad de las relaciones que el comercio de
proximidad genera en las personas mayores; lugares en los que enconfrarse
comodos, bien atendidos y respetados a la hora de realizar las compras
necesarias y en los que la sensacion de seguridad y confianza genere
estimulos y pautas atractivas de consumo para las personas mayores.

En la actualidad, las dificultades que se asocian al mantenimiento de este tipo
de establecimientos, debido al cambio en la estructura del comercio en
general, tienen que ser tenidas en cuenta para establecer la relacion de las
personas mayores con el comercio de la ciudad.

“"Me hablas del pequeno comercio, y fijate yo creo que los comerciantes de las
pequenas tiendas, estas que establecen la confianza y la relacion de lo
cotidiano con la gente mayor encuentro que ahi'si que hay un buen trato.
También hay un tema de continuidad, en lo que es el conocimiento de las
personas, la continuidad en la relaciones con las personas es

importante” (Enfrevistas CAPM)

Las ventajas de este fipo de comercio son por tanto, indudables para este
colectivo, ya que se generan situaciones de confianza debida a la
continuidad y estructuracion de esas relaciones. Incluso, las personas mayores
establecen mecanismos de mejora en la ciuvdad de Salamanca de este tipo
de relaciones y apoyos a través de diferentes instrumentos que en ocasiones
ya se realizan: colaboraciéon a la hora de transportar la compra, informacién
de novedades ofertas de forma directa, etc.



“Implicar a los comercios en que a las personas se les llevase la compra, la
compra que haya hecho, un acuerdo enfre comercios y la ciudad amigable”

"“El comercio de proximidad es importante para las personas
mayores” (Entrevistas CAPM)

“En general, por ejemplo en el mercado cenfral es el principal colectivo, y los
industriales del mercado estdn apoyando a la gente mayor, se hizo rampa,
cargan las bolsas, y si se puede llegar a mds, por ejemplo hay un proyecto para
dar un servicio a domicilio para mejorar la calidad de las personas que no
pueden ir con bolsas” (Grupos CAPM)

Es preciso evaluar y analizar que se esta llevando a cabo una transformacion
continua en la forma en que se establecen las relaciones entre comerciantes y
consumidores, sobre todo en el caso de personas mayores. Estos cambios
implican el uso de internet u otfras formas de proceder mientras que las
personas mayores siguen prefiiendo el frato y contacto directo. Hay que
alentar que haya nuevas formas de ofrecer determinados servicios que
pueden suponer una cierta exclusidon de las personas mayores en el acceso y
beneficio de los mismos, en tanto que puedan no estar preparadas para ello
(como puede ser los cambios en las gestiones que se realizan en las entidades
financieras que ahora se proyectan a través de internet).

"“En el sector financiero, cada vez damos un servicio digamos, mds impersonal,
mds buscando el tema de internet, de banca electrénica, y queremos que las
personas mayores cuando entren a la oficina en busca de productos, creo que
no se puede perder a nivel general el protocolo y el servicio a los mayores con
un trato directo, por ejemplo estd en desuso las libretas, pero las personas
mayores las reclaman, eso las entidades financieras lo tienen que tener en
cuenta” (Grupos CAPM)

Hay que tener en cuenta que la existencia de estas redes no significa que
solamente reciban transferencias las personas mayores, sino que se trata que
estas personas encuentren entornos para dar, para apoyar de diversas
maneras tanto en este caso al entorno del comercio de proximidad como con
las relaciones vecinales. En resumen, son elementos que inciden en la
amigabilidad de la ciudad en tanto que se producen estas relaciones a nivel
micro.

Igualmente, con el entorno vecinal, el nivel de conocimiento es parecido al
observado anteriormente con respecto a las relaciones con el sector
comercial. Existe una mayoria de personas mayores que indica que conoce
bastante a sus vecinos/as, siendo sin duda la categoria mas frecuente de
respuesta superando el 60%. Ademds, casi un 23% conoce mucho a sus
vecinos, lo que implica, en la mayor parte de los casos, la existencia de una
adecuada red de apoyo a partir de este elemento de convivencia residencial.
Sin embargo, no hay que olvidar los procesos del sector residencial que se



estdan desarrollando en la actualidad, donde numerosos edificios cuentan con
poblacion envejecida y que en diversos casos estdn sustituyendo personas que
llevan viviendo durante anos en la comunidad por otro tipo de colectivos de
otras generaciones como pueden ser estudiantes, lo que no genera el mismo
nivel de red de apoyo, entre ofras cosas por la temporalidad de la duracion
de la estancia en el edificio.

Grdfico 6.1. Grado de conocimiento con el entorno vecinal y de comercio
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Este Ultimo hecho, se ha planteado igualmente como una potencialidad de la
ciudad para desarrollar entornos intergeneracionalesque amplien este tipo de
redes de apoyo para personas mayores y jovenes. Es decir, programas de
convivencia enfre personas mayores y personas jovenes como el que se
desarrolla en la Universidad de Salamanca con el apoyo del Ayuntamiento.

“Es un muy variado el perfil de los que vienen. Hay algunos, y algunas, sobre
fodo algunas que son mayoritariamente mujeres, las que participan en el
programa. Algunas vienen por propia iniciativa, que o bien llaman por teléfono,
0 se acercan por aqui a preguntar. La mayoria son los familiares los que en
principio se interesan por el programa. Porque se han dado cuenta que su
padre, sumadres, se sienten solos, les vendria bien, han oido hablar del
programa en el algin medio de comunicacion, o el vecino o el amigo les ha
dicho que esto existe, bueno pues vienen a enterarse. Y la mayoria son
familiares. En principio hay una actitud de sospecha, es decir, o de miedo
mejor, porque claro es que de repente entra un extrano en tu casa, al que le
vas a tener que dar una copia de las llaves y que utilice la casa”(Entrevistas
CAPM)

Y en este sentido, no hay que dejar de lado que numerosas personas viven
solas, lo que hace todavia mds importante el hecho de la existencia de
enfornos vecinales adecuados y confortables para las personas mayores. Es
por eso que programas de diferentes fipos que se vienen desarrollando se
establecen como muy Utiles para mitigar esa realidad de soledad y de
ausencia de redes de apoyo informales con las que algunas personas mayores
de la ciudad se encuentran. Por ejemplo, algunos ejemplos que remarcan
beneficios de los programas intergeneracionales de vivienda.

“Desde las cosas que ellos me dicen y me comentan, la compania, la mayoria
son viudas que al fallecer su marido, los hijos ya no estan, estan lejos de
Salamanca, y se sienten solos. El tema de las noches, aunque no necesite nada



pero saber que una persona esté durmiendo y me puede echar una mano en
un momento dado”(Entrevistas CAPM)

Ademds, se considera que la funcidon (aunque desconocida por la mayoria)
de algunas asociaciones de mayores de la ciudad para mitigar las
consecuencias de exclusion social (por falta de redes informales, e inmersa en
sifuaciones de riesgo) que se derivan de un estado de “soledad” no llegan a
ser suficientes, dada la dificultad a menudo de acceso de estas personas.

“Lo que no puede ser que en las noticias aparezcan personas mayores que
aparecen muertas en sus casas y que nadie lo sabia, hay que manejar un
censo de personas que viven solas en Salamanca” (Grupos CAPM)

“Se estd intentando generar un programa para que las personas mayores
voluntarias, sean acompanantes de personas que viven solas y que entre ellos
se acompanen, pero necesitan mucho trabajo” (Grupos CAPM)

Por tanto, la realizacion de medidas enfocadas a las situaciones de soledad
no deseadas tiene un efecto directo sobre la calidad de vida de las personas
mayores, incidiendo en la mejoria de las relaciones con el entorno.

"Un problema que considero importante que es la soledad, y la falta de
una red de apoyo social, eso también determina la calidad de vida de
las personas, pero hablamos de mds cosas” (Entrevista CAPM)

Relaciones e intensidad de las relaciones familiares

Otro dmbito importantisimo de las redes y apoyos sociales viene dado por el
entorno familiar con el que se encuentran o en el que discurre la vida de las
personas mayores de la ciudad.

Podria decirse que son tres los niveles que someramente se han querido
sondear a través del cuestionario y los grupos focales: un primer nivel estaria
centrado en conocer si existe un contacto frecuente con el entorno familiar
por parte de las personas mayores; por otro lado, un segundo nivel en el que
se intenta averiguar si hay familiares fisicamente cerca de la persona mayor, y
finalmente un nivel de red de apoyo mds faciimente identificable a través de si
se realiza algin tipo de intercambio de ayuda entre familiares(grafico 6.2).

El primer nivel propuesto es el que cuenta con valoraciones mas positivas
dentro de este conjunto de variables. De este modo, el contacto frecuente
con el entorno familiar se realiza con bastante o con mucha frecuencia por
mas del 87% de las personas mayores de la ciudad de Salamanca. En este
sentido, apenas existe un 3,3% de personas que no tienen contacto o muy
escaso con su entorno familiar, mientras que es un 9,4% el conjunto de
personas que considera que su frato y contacto familiar es poco frecuente.



Con estos datos, como referencia, ha de llevarse cabo una cierta reflexion
que tiene que ver con las diversas situaciones de soledad, menor contacto,
etc., que pudieran estar sucediéndose dentfro de este grupo de personas.

En este primer nivel de redes familiares, por tanto, se aprecia que un conjunto
numeroso de personas mayores considera adecuada su relacién y contacto
con su entorno familiar, lo que es un paso indispensable para situar dicho
entorno como mecanismo de apoyo social, algo que evidentemente estd
practicamente descartado para el porcentaje de personas que apenas fiene
contacto con sus familias, pero sobre quienes debe prestarse atencion. El nivel
de relaciones interpersonales y familiares desciende a medida que la edad de
la persona es mayor, y por ello debe tenerse en cuenta poder detectar
situaciones en las que las personas pudieran encontrarse en situacion de
exclusion dentro de esta dimension.

Grdafico 6.2. Grado de conocimiento e intensidad con el entorno familiar
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El segundo nivel de profundizacion de la existencia y funcionamiento de las
redes familiares de apoyo para las personas mayores de Salamanca, nos lleva
a observar si esa posible red se estructura de forma personal, en el senfido de
establecerse de forma presencial y fisicamente directa o, por el contrario,
puede darse a fravés de ofras estructuras comunicativas.

Al respecto, algo mds de la mitad de la poblacion salmantina senala que
tienen familiares viviendo cerca de su residencia. Es decir, existe un 54% de
poblacidén de personas mayores que cuenta con la posibilidad de establecer
una relacion presencial con familiares al residir estos, o bien en su mismo barrio
o bien en un lugar cercano en donde estas personas fienen su residencia.

Por el contrario, se aprecia que hasta un 12,7% de personas mayores indica
que no fiene familiares residiendo cerca de ellos/as y un 32,6% que consideran
que cuentan con pocos familiares en esta situacion, lo que perjudica la
creacion y desarrollo de una red de apoyo de fipo presencial, lo que no
impide que se estructure un apoyo social de ftipo familiar bajo otros
mecanismos. Como se verd posteriormente, este es el indicador que menores
niveles de frecuencia fiene en los framos que se pueden considerar positivos



para el establecimiento de redes de todos los que se han fratado en este
apartado.

Después de establecer la configuracion de la distribucion de estos dos
primeros niveles, el Ultimo que se resalta tiene como objetivo llegar a tener
indicios del nivel de participaciéon y de funcionamiento efectivo de este
conjunto de redes familiares de apoyo. Estos indicios se establecen a través del
indicador de frecuencia de intercambio de ayuda entre familiares de las
personas mayores. Al respecto, nuevamente se estructura la distribucion de
forma netamente positiva, ya que casi un 80% de la poblacion mayor
salmantina senala que estos intercambios son muy o bastante frecuentes
dentro de sus propias familias. Por el contrario, hay que significar que hasta un
6,7% de las personas consultadas expresa una opinibn muy negativa al
respecto, afirmando que apenas existen esos contactos, con lo que la red de
apoyo familiar no existe de una manera efectiva.

Es en estos casos negativos en los que hay que poner el acento y la atencion,
aplicando sobre los mismos un andlisis que permita responder ante situaciones
de soledad, exclusidon y pobreza reflejados en las personas mayores de nuestra
ciudad y que anteriormente han sido mencionados. Algo que ha quedado de
manifiesto en los grupos focales, es la importancia que se concentra en
determinadas situaciones de soledad de las personas mayores, en la mayor
parte de los casos producida por la ausencia de estas importantes redes de
apoyo vecinales y familiares que se han destacado en los datos anteriores.

"Veo muchas personas que estdn solas, mucha gente mayor sola. Gente que
no tiene con quien hablar, gente que no tiene espacios de relacidn, creo que
por ahi uno de los retos o donde habria que reforzar mds es en estas
relaciones” (Entrevistas CAPM)

"Hay que hacer un estudio claro para saber las personas mayores que tienen
mds dificultades, eso es fundamental para equilibrar la cuestion de los mayores,
que es un colectivo muy diverso” (Grupos CAPM)

Que la mayor parte de las personas mayores de la ciudad de Salamanca
cuentan, segun la opinidn mayoritaria, con unas estructuras minimas para al
menos poder considerar que pertenecen a ciertas redes de apoyo es la
informacion que bdsicamente se puede establecer de los datos recogidos.

Si observamos los datos a fravés de las medias de valoracion de los
indicadores anteriormente analizados, se puede decir que la situacion en la
gue un mayor numero de personas estan algo mdas desestructuradas a nivel de
existencia de redes sociales es la que se configura con el proceso de
asistencia familiar cercana al hogar. En este caso, la valoracion de la media
(enla escala de 1 a 4), el dato se establece en 2,56, alejado, por ejemplo, del
indicador de contacto familiar frecuente que sitUa su media en 3,15 sobre 4
puntos.



Grdfico 6.3. Medias de valoracién sobre el conocimiento y relaciones en el
enforno
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“La persona joven que llega para estudiar, y la persona mayor que estd sola, y
se puede hacer mucho. Y hay que buscar puntos de encuentro, hay que ser
creativos, darle vueltas, busqueda de féormulas novedosas para el encuentro

entre generaciones para que nos podamos ayudar”(Entrevistas CAPM)

Las situaciones de mayor preocupacion dentro de este dmbito de redes e
interrelaciones se sittan en aquellas personas que quedan fuera de cualquier
tipo de estructura o recurso de apoyo, como sucede con muchas personas
mayores que viven solas.

“No podemos perder de vista a las personas mayores que viven solas y que
viven en el umbral de la pobreza. Que a veces no tenemos conocimiento de
ellos” (Enfrevistas CAPM)

“Podemos convertir la ciudad en una ciudad mucho mds amigable, quizd por
cardcter Salamanca es una ciudad castellana, y eso se nota. Y somos recios, y
eso se nota en las relaciones, se ha ido perdiendo esa red vecinal, esa red de

autoayuda, que en algunos pueblos se mantiene. (Entrevistas CAPM)

"Hay varios puntos en este aspecto, hay senoras que viven solas, desde la
asociacion les hacemos una visita, acompanarlas al médico, las hay que no
dejan entrar a nadie, y tienes que andar buscando a algun vecino porque si

no, no te dejan entrar, y hay otras que estan agradecidisimas”. (Grupos CAPM)

“Hay bastante gente que cuando se han dado cuenta se han muerto, y nadie
les ha atendido, y lo hemos visto” (Grupos CAPM)

Es este sentido es preciso generar recursos de ayuda y apoyo, ademds de los
actuales, pero también promoviendo mas alld del apoyo individual, espacios



de socializacion donde las personas mayores puedan disponer de un lugar
para mantener interrelaciones.

"“Es importante definir los espacios donde se va a socializar la gente, si son
centro de ocio como la Aldehuela, si son espacios para la vejez activa, con
gimnasio, espacios donde puedas hacer deporte, y faltan los espacios
deportivos, porque de aqui a diez anos...”(Grupos CAPM)

"“Espacios de centro civico, centro de ocio y centro deportivo para compartiry
socializar” (Grupos CAPM)

“Es necesario espacios proximos, que no les queden lejos, donde va gente que
conocen, y por eso habria que identificar espacios publicos, y otros mds
gestionados por la sociedad civil” (Grupos CAPM)

Procesos intermedios

Y es que, el fransito entre estar desarrollando una ocupacion (activo dentro del
mercado de trabajo) y el paso hacia la jubilacién puede suponer una pérdida
de redes, un menor grado de interrelaciéon con ofras personas, asi como otros
procesos relacionados con el cambio en la valoracién que la sociedad pueda
atribuirnos en el momento de no estar contribuyendo activamente a través del
desarrollo de un ocupacion. Por ello, para mantener y potenciar redes de
apoyo, conocimiento de servicios y actividades, etc., el desarrollo de
programas enfocados a este frdnsito pueden resultar beneficiosos para
comenzar con una potenciacion de una vida activa, de desarrollo personal.

"“En desarrollo personal tenemos que favorecer el transito a la jubilacion.
Desarrollar programas de transicion a la jubilacion. Porque se pierde una
red muy importante en el entorno laboral, se pierde el estar valorado
por estar desarrollando un trabajo, una funcidn, y junto con otros
procesos como problemas de salud, pues es una etapa que puede ser
dura para algunas personas. Iniciar o captar a esas personas que
quieran seguir haciendo cosas después de retirarse y darles un rol
mucho mds activo y favorecer programas de transicion a la jubilacion,
que les pongan en contacto con actividades, con iniciativas que estén
poniendo en marcha en la ciudad. Y es que hay, muchas personas que
estdn solas y pueden no tomar por si solas esta iniciativa” (Entrevistas
CAPM)



Amigabilidad de los indicadores de redes y apoyo social segin variables
clasificatorias

Los datos de redes y apoyo vistos hasta el momento no presentan diferencias
significativas en cuanto al sexo de la persona mayor y tampoco con respecto
a la edad. Solo cabe destacar algunas cuestiones relativas al intercambio de
ayuda entre familiares y al contacto familiar donde esta frecuencia se da en
menor medida en las personas que presentan algun fipo de limitaciéon para la
vida diaria.

Tabla é.1. Indicadores de amigabilidad del drea redes y apoyo social segun
sexo, edad y limitaciones de la persona

Intercambia Hogar

ayuda Contacto  familiares Conoce

entre familiar cercano al a sus Conoce a sus
Sexo familiares  frecuente SUYO vecinos comerciantes
Hombre 78.5 86,4 53,7 87,1 76,6
Mujer 79.9 87.0 56,0 81,3 77,9
Edad
De 60 a 74 anos 80,0 87.6 52,9 84,0 76,1
75y mds anos 78,3 85,4 58,5 83,5 79.6
Limitaciones vida
diaria
Si 73.0 79.4 54,2 82,5 78.1
No 82,0 89.7 55,4 84,0 77.1

*El porcentaje indicado agrupa las valoraciones posifivas



CAP. 7 -Voluntariado,
asociacionismo y parficipacion

“El Ayuntamiento, las instancias administrativas tendrian que ir trabajando de
una manera mas eficiente, ademds de atender lo que ya hay, el que las
personas que vayan para mayores sean activas, auténomas. De alguna

manera hay que trabajar sobre el concepto de persona mayor, porque tienen
un caudal tal y una sabiduria tal que no se puede perder. Eso hay que
aprovecharlo, y no teniendo a la gente viendo la television en su casa, hay que
hacer ver que la sociedad les necesita” (Grupos CAPM)

Participacion en voluntariado

Es intferesante conocer otra de las dreas clave para observar la amigabilidad
de una ciudad con las personas mayores, y en este caso tiene que ver con la
expresiondel interés de las personas mayores de la ciudad de Salamanca por
participar en actividades de voluntariado y en la vida asociativa de la ciudad.

Estos dos aspectos, que en numerosas ocasiones se encuentran entrelazados,
expresan una de las acciones que inciden en la actividad y en la calidad de
vida de las personas mayores, ya que complementan la vida cofidiana con
acciones de ciudadania activa.

En este sentido, sin entrar en los motivos por los que las personas mayores
participan en actividades de voluntariado o en la vida asociativa de la ciudad
(que pueden ser motivos autocentrados o heterocentrados segun la
terminologia cldsica) los datos muestran que algo mds de un 17% de la
poblacién mayor salmantina participa en actividades de voluntariado
bastante o muchas veces. En este caso, es probable que las personas que
indican realizar pocas actividades de voluntariado (hasta un 37%) realmente
no participen de forma efectiva en este tipo de cuestiones, con lo que si a este
dato anadimos el 45,6% que las realiza muy pocas veces, se puede considerar
que la poblacidn potencialmente voluntaria en la ciudad de entre el
segmento de personas mayores de 60 anos es de un 17%.



Grdafico 7.1. Participa en actividades de voluntariado
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A pesar de que muchas personas reconocen no redlizar este fipo de
actividades, esto no significa que este conjunto no desee realizarlas en algin
momento determinado. En ocasiones, las circunstancias personales (estados
de salud, entorno familiar, etc.), la falta de motivacién, el reconocerse falto de
formacién para la realizaciéon de este tipo de actividades, son algunos de los
condicionantes que se dan para que numerosas personas mayores de la
ciudad no se decanten por redlizar este tipo de acciones. Con lo que el
potencial de crecimiento en este senfido, si el conjunto de actores
relacionados con la cuestion pone en marcha diferentes iniciativas, es
bastante importante.

"Aparte de atender a los nietos, que ya es un voluntariado, que hacemos
mucho bien a la sociedad, y si me gustaria otro tipo de cosas, pero no estoy
preparada para cuidar a personas, para darle dos horitas de charla, que si es
verdad que cudnta gente vive sola y no habla con nadie, pero no me siento
preparada” (Grupos CAPM)

“Si me gustaria, pero con los problemas que tengo no puedo.

"Yo de voluntariado, no me siento preparado, para ir a pasar una tarde con un
enfermo, yo no”(Grupos CAPM)

“La gente, alo mejor se jubila y no se suele plantear hacer voluntariado o
participar en una asociacion, se plantean voy a apuntarme a pilates, a vigjar,
voy a club de los sesenta, pero no se plantea participar en una asociacion,
pero a veces por desconocimiento, desconocen un poco lo que hay, la
cantidad de asociaciones que hay y en las que puedes colaborar” (Grupos
CAPM)



En este contexto es importante destacar que generalmente esta participacion
genera una serie de ventajas tanto para la estructura de la figura del
voluntariado y de las asociaciones de voluntariado como para las propias
personas mayores. Con respecto a las primeras, es importante destacar que Ias
organizaciones que cuentan con voluntariado con personas mayores, ademas
de ampliar su capacidad de actuacién al aumentar su plantilla de personas
voluntarias, se pueden aprovechar de la capacidad, experiencia y tiempo
disponible de este colectivo de personas.

“"Como primera aportaciéon alo que es mi opinidn sobre las personas mayores
es el que entender que es un colectivo muy numeroso en nuestra ciudad,
porque nuestra ciudad estd muy envejecida. Y que a partir de un dato en si
mismo, que puede ser negativo, en cuanto que hay un nimero importante de
personas envejecidas, yo lo convierto en algo positivo, porque es el contar con
un numero muy importante de personas que deciden hacer de su vida algo,
de convertir fodo lo que es su experiencia de vida, su bagaje vivencial,
compartirlo con los demds, y son muchos en Salamanca, muchas personas
mayores de 60 anos que deciden compartir su tiempo y lo que saben con ofras
personas que estdn en situacion de desventaja o de exclusidon”(Entrevistas
CAPM)

Pero ademds, las entidades que cuentan con este tipo de voluntariado
mejoran la actividad y el entorno del resto de voluntariado, produciéndose un
infercambio intergeneracional que permite a las personas mds jévenes de la
organizacion estar en contacto con personas con una amplia experiencia.
Esta situacion se da de forma practicamente natural en nuestra ciudad, debido
a la gran cantidad de personas jévenes que residen en Salamanca durante el
curso universitario y por la estructura demogrdfica general, en la que
predomina la gente mayor. Se valora el voluntariado de personas en la ciudad
por su continuidad, estabilidad y por los beneficios que pueden aportar
debido a su experiencia de vida.

“Hemos conseguido esa mezcla intergeneracional, que nos parece muy rica,
personas jovenes con mucha ilusion, con mucha creatividad, bien formados.
Pero es mds inestable en cuanto a compromiso, porque estd vinculado a su
formacion, su prioridad Idgicamente es su formacion, llega época de
exdmenes y desaparecen, y es una dificultad para darle continuidad a los
proyectos. Frente a las fortalezas de la gente joven y esa debilidad, se
complementa muy bien con la de la gente la mayor, porque es un
voluntariado muchisimo mds estable en el tiempo. Voluntarios que llevan casi
30 anos colaborando con nosotros, eso es una riqueza, un potencial humano
que tenemos. Gente con la que podemos contar, que ya han formado a sus
hijos, que estdn independizados, su vida el voluntariado no es algo a lo que
dedican un tiempo residual, sino que el voluntariado se ha convertido en una
parte importante en su vida a la que dedican semanalmente mucho tiempo, y
tiempo de calidad, porque es gente muy comprometida, que da mucho



tiempo, y a través de nuestros informes vemos la diferencia entre el tiempo
dedicado entre jovenes y personas mayores” (Entrevistas CAPM)

Por otfro lado, con respecto a los beneficios que puede otorgar a las personas
mayores el ejercicio de actividades de voluntariado, ademads de las inherentes
a las mismas y que se estiman en igual medida para todos los grupos de edad;
el voluntariado para las personas mayores impulsa sus relaciones de tipo social,
evita el desarrollo de logicas perniciosas insertadas dentro del dmbito social
por el que las personas mayores estan consideradas como personas inactivas,
y permite a este colectivo desligarse de procesos de marginacion.

Sin duda, son muchos mds beneficios los que podrian argumentarse, pero este
tipo de actividades, las cuales incluso pueden integrarse en un tipo alternativo
de ocio, mds colaborativo, participativo y de interés social es un elemento
interesante a potenciar dentro de nuestra ciudad. Debe asi promoverse aun
mas el voluntariado de las personas mayores.

“Promover el voluntariado ente las personas mayores, las personas mayores
pueden hacer mucho por nifios, jovenes, y por la experiencia laboral que han
tenido, ensefar a jévenes que intentan buscarse el camino profesional. Eso
haria que la ciudad seria amigable con las personas mayores y que ellas
fambién fuesen amigables con la ciudad” (Entrevistas CAPM)

No obstante, el voluntariado de las personas mayores requiere de un mayor
impulso para su conocimiento y acercamiento a la poblacién mayor.

“Se conoce todo esto, pero en circulos muy cerrados. Y es muy complicado
llegar a formar parte” (Grupos CAPM)

“"Nosotros si necesitamos voluntarios, no me planteo digamos fichar a gente
mayor, porque por ejemplo si necesito voluntarios sé que estd el SAS o la
Agencia Municipal y digo necesito voluntarios, y a lo mejor me vendria mejor
gente mayor que joven, porque estos tienen o examenes o se van los fines de
semana, y no tengo ningun sitio de referencia donde pueda llamar para
captar voluntariado de personas mayores, y estaria bien crear algin registro de
este tipo” (Grupos CAPM)

Participacion asociativa

En la misma linea argumental se encuentra la participacion asociativa de las
personas mayores. Esta accidon ya es considerada por las Naciones Unidas, a
través de la Organizacion Mundial de la Salud, como relevante para mejorar la
calidad de vida y la propuesta de un envejecimiento activo de la poblacién,



con lo que propone la potenciacion de politicas publicas incentivadoras de la
participacion de las personas mayores en diferentes dmbitos de la vida
publica, entre ellos el dmbito asociativo es un pilar fundamental.

Por lo que se refiere a la participacion de las personas mayores consultadas, se
puede apreciar que los porcentajes de las categorias mds relevantes vy
positivas de la estructura son bastante mds potentes que los observados con
respecto ala participacion en acciones de voluntariado.

En este sentido, no cabe duda que el tejido asociativo de la ciudad, en
especial el dirigido por y para personas mayores, tiene una capacidad de
movilizaciéon bastante considerable ya que mds de un 42% de la poblacién
mayor de Salamanca indica que participa bastante o mucho en las
actividades de alguna asociacion.

Grdfico 7.2. Participa o es socio/a de alguna asociacion
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Participacién en la vida publica

Tal y como se ha visto en el anterior apartado, la poblacion mayor salmantina
participa de forma moderada en acciones de voluntariado y es algo mds
activa al participar en actividades propuestas por las diferentes asociaciones
registradas en Salamanca.

En este momento, es interesante preguntarse si las personas mayores estdn, de
alguna manera, conformes con su implicacion y con su participacion en la
vida publica del municipio. Es relevante la bidireccionalidad de la cuestion, ya
que las personas mayores pueden estar disconformes con su actividad
publica, con esa participacion de ciudadania activa debido a que consideran
que la administracion, el gobierno municipal y en general las estructuras



sociales no permiten ni facilitan esta participacion activa, mientras que por
ofro lado, también pueden considerar como un elemento personal a mejorar
el poder implicarse en mayor medida en cuestiones de tipo publico.

A nivel general, hay un sentimiento mayoritario que se define por una voluntad
de tener mas influencia y presencia en las cuestiones de la vida pUblica del
municipio. Este nivel general se refleja en que mds del 53% de las personas
mayores indican que les gustaria participar mucho o bastante mdas en este tipo
de cuestiones.

“Deberian de abrirse cauces de participacion de este tipo como en el que
estamos ahora de manera mds continua” (Grupos CAPM)

“Todos queremos vivirmuchos anos, pero Nno queremaos ser viejos, es necesario
mostrar mas lo que hacen las mayores, que se visualice. Pero son dindmicas a
las que ni los jodvenes ni los mayores estdn acostumbrados, sobre todo en la
cuestion participativa” (Grupos CAPM)

“"Los mayores, por falta de muchas cosas como aqui no te muevas y tal, lo que
pasa es que no participan, corresponsabilidad, comprometerse con la gente,
preparas una excursion, un coloquio y la verdad es que te ves deprimido que

no va nadie”(Grupos CAPM)

Al respecto, es importante intentar dar respuesta a este conjunto de personas
estimuladas en cuestiones participativas, ya que como se observa en
diferentes momentos de este informe, la participacion de este colectivo, que si
bien es heterogéneo, puede aportar infinidad de beneficios dentro de los
aspectos publicos cotidianos de la ciudad.

“Nos cuesta mucho ver lo que las personas mayores dan o pueden dar, este es
ofro de los retos en lo que es ahora mismo lo que es el buen trato con personas.
Ayudar a que toda la sociedad perciba que el intercambio no es
unidireccional, y que las personas mayores tienen mucho que darnos, de
conocimiento, de experiencia, de actitudes ante la vida, de poder seguir
participando via asociaciones, via voluntariado, via actividad de muchos

fipos” (Entrevistas CAPM)



Grdafico 7.3. Les gustaria participar més en la vida de su municipio
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Y es que, las personas mayores poseen una enorme experiencia vy
conocimiento acumulado a lo largo de la vida que hay que aprovechar para
incentivar su presencia y participacion en actividades de la vida del municipio,
valorando asi la figura de las personas mayores y estimulando su contribucion
en la vida de la ciudad. Al respecto, ejemplos pueden ser programas de
mentores, programas donde las personas mayores puedan ofrecer su
conocimiento a otras generaciones, entre otros.

“Se puede hacer a través de programas de voluntariado, o como en
otros paises los programas de mentores, en los que hay una cantera de
personas mayores voluntarias con profesiones muy especificas que se
ofrecen a hacer como de mentor de jévenes que estan estudiando, o a
la hora de poner un negocio, es decir que nos podemos aprovechar
mucho de la capacidad que tienen” (Entrevistas CAPM)

“Salamanca con la universidad puede llevar esas iniciativas un poco
mas alld y no solo dirigirlas a las personas mayores, sino integrarlas con
las personas universitarias, hacer mads experiencias intergeneracionales”
(Entrevistas CAPM)



Asociaciones de mayores

Dentro de este campo participativo, las asociaciones de mayores
desempenan un papel y un trabajo social de gran relevancia en la civdad.
Son numerosas en Salamanca este fipo de enfidades, que son las que agrupan
de forma efectiva a la mayor parte de las personas mayores que desarrollan
alguna actividad dentro del dmbito asociativo.

Dentro de esta dimensiéon es relevante conocer la percepcion que de este tipo
de organizaciones tienen las personas mayores de Salamanca. En este sentido,
este acercamiento se realiza a tfravés de dos dimensiones principales: una que
valora la percepcion sobre su capacidad de intervencion en actividades
civicas y otra que conlleva la percepcion de la disponibilidad de recursos
derivados desde la administracion para estas entidades.

Con respecto a la primera dimension de acercamiento propuesta, la realidad
refleja que la mayoria de las personas mayores de la ciudad, hasta un 54%,
cree que las asociaciones de mayores intervienen muy poco o poco en
actividades civicas de la ciudad. Por ofro lado, es relevante que hasta un
37.5% indican que creen que esta intervencidon es bastante importante,
mienfras que Unicamente un 8% opinan que tienen mucha intervencion en
actividades civicas y las consideran como enfidades activas para la
ciudadania.

Al respecto, es necesario optimizar, profesionalizar de alguna manera el papel
tan fundamental que estas entidades realizan para ofrecer actividades a las
personas mayores de la ciudad y para ser la voz de la numerosa poblacion
mayor. El trabajo realizado en ocasiones no es conocido por muchos
miembros de la comunidad, lo que impide valorar de forma consecuente sus
acciones € impide que aumente de forma efectiva el niUmero de socios/as de
las mismas.

“A mi si me gustaria participar en las asociaciones de mayores, no me
importaria” (Grupos CAPM)

“No conocemos ninguna, a lo mejor si conociésemos alguna que hiciese
algo”(Grupos CAPM)

“"Desconozco las asociaciones de mayores que puede haber en
Salamanca”(Grupos CAPM)

Yo no veo que haya mucha informacidn sobre lo que hacen las asociaciones,
hay que iry hacerse socio”(Grupos CAPM)

Si a esta situacion le anadimos que hay muchas personas que, aun
conociendo la actividad de las asociaciones de mayores, no acaban por
implicarse. Se requiere, por tanto, que la actividad de estas entidades, asi



como la divulgacion de su actividad, sea un eje esencial para contribuir a una
mayor participacion de las personas a ftitulo individual denfro de estas
entidades sociales y de representacion ciudadana.

“Tenemos muchas actividades y la gente no asiste. Tenemos un salon de actos,
y por ejemplo esta tarde va a haber una charla con lo que proponga la gente,
y van solo unos cuantos” (Grupos CAPM)

“No pone interés la gente, y si tenemos que mandar una carta para cada cosa
pues ya me dirds” (Grupos CAPM)

"“Pero si les dices vamos a merendar o a tomar un café y van todos” (Grupos
CAPM)

Por ofro lado, por lo que se refiere a la segunda dimensidon de acercamiento a
este tipo de entidades, se observa que la percepciéon que la poblaciéon mayor
tiene de ellas es que funcionan con recursos limitados y escasos. Es decir,
existe una opinidn generalizada que las actividades que realizan, el papel de
dinamizacion de una ciudadania activa para las personas mayores no estd
suficientemente financiado por la administracion publica.

Concretamente, hasta un 29% de la poblacion cree que tienen muy pocos
recursos publicos, porcentaje al que hay que agregar el 44,5% de personas
que indican que creen que las asociaciones de mayores cuentan con pocos
recursos.

Grdfico 7.4. Intervienen las asoc. Grdfico 7.5. Cuenta las asoc. de
Mayores en actividades civicas de mayores con suficientes recursos
la ciudad de la Administracion PUblica
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Actividades de ocio y tiempo libre

La participaciéon de las personas mayores, mas alld de la actividad asociativa y
de voluntariado, se expresa de forma muy adecuada en funcidn de las
diferentes actividades de ocio y tiempo libre propuestas desde alternativas
esferas publicas y privadas en un municipio.

En relaciéon a la valoracion de las mismas, la ciudadania en general tiene una
opinidn que tiende a ser favorable en tres de las categorias estudiadas:
suficiencia de las mismas, ubicacion y coste de las actividades.

Con respecto a si existen suficientes actividades de ocio y tiempo libre para las
personas mayores en la ciudad de Salamanca, la poblacién de este colectivo
en su mayor parte indica que hay un catdlogo bastante suficiente, opinion que
agrupa al 44,7% del total de personas mayores de la ciudad. Hay que significar
gue muy pocas personas consideran que hay muchas actividades de este tipo
y, en cambio, si sumamos las dos categorias mdas negativas al respecto de este
tipo de cuestiones, se puede apreciar que hasta un 52% de la poblacidon
considera que las actividades de ocio en la ciudad no son suficientes. Si bien,
estos aspectos como se verd en el capitulo de informacién y comunicacién, a
menudo las personas mayores no disponen de toda la informacién sobre las
actividades que fiene como poblacion objetivo. Las acciones y publicidad de
las actividades deberian presentar un mayor potencial de comunicacién al
respecto.

“"Hay muchisimas actividades que si quieres hacerlas puedes, y con
profesionales fabulosos” (Grupos CAPM)

"Por ejemplo en los centros de mayores hay actividades todos los dias, pero
como soy de tal zona pues no voy a ofro lugar, y tU puedes ir a cualquiera de
todas las asociaciones”(Grupos CAPM)

Como se puede considerar, los resultados relativos a la asequibilidad de las
actividades se distribuyen de tal forma que casi la mitad de la poblacién
mayor de la ciudad las considera bastante asequibles de forma general
(49.1%). Sin duda se frata de la categoria mdas frecuente y que se aleja en
trece puntos porcentuales a la siguiente categoria que sitUa a las personas
que creen que estas actividades son poco accesibles (36%).

En esta cuestion, las opiniones mds extremas son las menos frecuentes y con
niveles similares en todos los casos, ya que apenas hay un 3,4% de personas
que creen que las actividades son muy asequibles y un 11,6% las que indican
que por el contfrario son muy poco accesibles para la mayor parte de las
personas mayores de la ciudad.



Por Ultimo, nuevamente, de forma general hay una opinion favorable con
respecto a la ubicacion en la que se desarrollan este tipo de acciones en la
ciudad. Exactamente, hasta un 55,7% de la poblaciéon indica que lugares
seleccionaos estan bastante bien ubicados, siendo nuevamente la categoria
mas frecuente con mucha diferencia de las cuatro propuestas.

Tabla. 7.1 Valoracion sobre las actividades de ocio y tiempo libre

Muy poco Poco Bastante Mucho Total

Son suficientes 12,5 40,3 44,7 _
Son asequibles 11,6 36,0 49,1 _

Lugores estan bien 96 557 -
ubicados

Finalmente, es imprescindible indicar que algunas personas creen que existen
ciertas dificultades de acceso a las actividades principales de ocio y fiempo
libre, bien sea por el desconocimiento del desarrollo de la misma, o bien por la
dificultad para conseguir plaza en las mismas. Ademdas, siendo la sensacion
general positiva sobre el conjunto de acciones de ocio y fiempo libre
desarrolladas en la ciudad, si se ha apreciado a nivel cualitativo ciertas
demandas referidas a la necesidad de potenciar acciones de cardcter
deportivo en las que las personas mayores puedan desarrollar una actividad
fisica adecuada, o a promocionar actividades de ocio intergeneracionales.

"Si que debe de haber ofertas, pero es complicadisimo acceder a ellas, pero
las plazas..., que sime he apuntado a primerisima hora de la manana, y era
horroroso, que hay pocas plazas vamos” (Grupos CAPM)

"Hay pocas plazas, y todos los companeros que si uno hace gimnasia que si
ofro hace no sé qué...,pero hay un grupo de gente que son los que digamos
que se enteran, que van (...)" (Grupos CAPM)

“Lo que es la oferta deportiva es lo que mds veo yo que falta con respecto a
las actividades de las personas mayores” (Grupos CAPM)

“El Ayuntamiento en sus centros tiene un abanico amplio de actividades en las
que participan mayores. Pero actividades intergeneracionales, en la ciudad,
como tal no hay mucho” (Entrevistas CAPM)

Con respecto a las plazas y lugares donde se desarrollan las actividades, esta
sobredemanda de actividades en relacion a la oferta actual, conlleva que en
las sesiones se haya recogido en algunos momentos la configuracion de algin
nuevo espacio para la realizaciéon de estas actividades, y asi ampliar la oferta
de ocio destinado a personas mayores, con su consiguiente incremento en el
numero de plazas.

“Puede que tenga que haber un centro mds en Garrido”(Grupos CAPM)



"Hay mucha gente apuntada en los cursos, y estamos asi de llenos” (Grupos

CAPM)

Para finalizar, cabe destacar que es necesario mejorar el acceso
(accesibilidad) a este tipo de actividades incluyendo y/o favoreciendo la
participacion de todas las personas. Las personas con discapacidad
intelectual presentan una esperanza de vida inferior que el resto de personas, y
la edad en la que una persona se considera mayor es en tforno a los 45 anos.
Este elemento es potencialmente demandado para incorporarse a las
actividades destinadas a personas mayores del Ayuntamiento, y de la misma
forma, con el dnimo de incluir en la participacion el respeto y la inclusion social
de sus ciudadanos, se demanda permitir el acceso a las actividades de, por
ejemplo, la persona que presta el apoyo a la persona con discapacidad, entre
otras opciones, para que pudiera forma parte activa de la ciudad.

"Hay servicios o actividades que se ofertan desde la Concejalia de mayores:
vacaciones, de estimulacion cognitiva, etc., alos que las personas con
discapacidad intelectual no pueden acceder porque piden que sean mayores
de una edad, y estas personas las necesitan antes de esa edad y porque no
contemplan ni la figura de apoyo ni que la persona tenga discapacidad, fiene
que ser una persona auténoma, para nosotros ese servicio no es accesible por
ley” (Entrevista)

El ocio, por tanto, debe mejorar la forma de incorporar a todas las personas
independientemente de si tienen o no una discapacidad, o de si requieren o
no de apoyos.

“En los cines, en la mayoria tienes que avisar si tiene que ir una persona en silla
de ruedas, para instalar la rampa porque hay rampas, es decir, no puedes
decir: voy al cine ahora...; es imposible que una persona con ciertas
dificultades vaya al cine” (Entrevistas CAPM)

“El ocio en las calles, cuando vamos a conciertos con personas con
discapacidad intelectual, con toda la gente que hay alrededor, no podemos
ver el espectdculo porque la gente no aguanta de pie, o hay demasiado
ruido” (Entrevistas CAPM)

Ha de entenderse, en conclusion, que para garantizar el acceso vy
accesibilidad a todas las personas consideradas como “mayores” deba de
respetarse los derechos de estas personas que tienen intencion de participar
en las actividades de la ciudad, permitiendo y favoreciendo la presencia de
personal de apoyo, asi como las garantias necesarias para que su inclusion sea
efectiva.



Amigabilidad de los indicadores de participaciéon, voluntariado vy
asociacionismo seguin variables clasificatorias

Del conjunto de indicadores analizados, solo dos de ellos presentan alguna
cuestion significativa de indicar en relacion a las caracteristicas clasificatorias
de las personas mayores. En primer lugar, segun sexo son las mujeres quienes
opinan que las actividades de ocio son menos asequibles (49,3%) frente a la
opinidn de los hombres (61,0%), datos que pueden venir dados debido a una
mayor participacion de las mujeres en actividades de ocio.

Y, por otro lado, son las personas de mayor edad (75 y mds anos) quienes en
menor grado participan de las actividades en la ciudad (46,4%), frente a
aqguellas personas entre los 60y 74 anos (61,1%).

Tabla 7.2. Indicadores de amigabilidad del drea participacion, voluntariado y
asociacionismo segun sexo, edad y limitaciones de la persona

Participar mds en las Las actividades de ocio son
Sexo actividades de la ciudad asequibles
Hombre 56,8 61,0
Mujer 54,4 49,3
Edad
De 60 a 74 anos 61,1 53,0
75 y mds anos 46,4 56,3
Limitaciones vida
diaria
Si 53,3 49,5
No 56,5 55,5

*El porcentaje indicado agrupa las valoraciones positivas

Segun zona, hay que destacar la especial valoraciéon que hacen las personas
mayores de San José, San Bernardo y Buenos Aires quienes declaran que las
actividades de ocio no estdn bien ubicadas.

Tabla 7.3. Indicar de amigabilidad por zona sobre si las actividades de ocio
estdn bien ubicadas segun zona de la ciudad

Zona

Garrido Norte y Sur 61,1
Centro 54,4
Pizarrales 64,3
San José 55,3
San Bernardo 55,3
Buenos Aires 39,5
El Rollo 73,1

*El porcentaje indicado agrupa las valoraciones posifivas



CAP. 8 -Respeto e inclusion social

“Hay dos caras de la imagen de las personas mayores claramente: aquella de
admiracidn, de estar con ellos de resaltar lo que han aportado y otra cara de
verlos como un estorbo, en las visitas se nofa enseguida el frato de las familias

entre unas personas y otras” (Grupos CAPM)

“La imagen que se tiene de los mayores no es tan mala, hay muchos centros
para mayores, zonas para que hagan ejercicios, desde ahi si se valora” (Grupos
CAPM)

En relacién a las citas que introducen este capitulo la visidn de las personas
mayores depende del momento, del cdmo y por qué vamos a relacionarnos
con ellas. Por un lado, existe la sensacion de cudnto va a aportar esa persona,
y por otro la valoracién de que ya no sirve, no es productiva, etc. Mdas adn, la
idea que ya hay unos lugares o entornos donde se debe de incluir a estas
personas, como si hubiera que segregarlas exclusivamente a una parte de la
actividad en concreto de la ciudad.

Es preciso, por tanto, que desde el conjunto de actores implicados en una
ciudad se trabaje a favor de conseguir potenciar un concepto e idea sobre las
personas mayores que ayude a entender y a configurar bajo el mismo prisma
qué es envejecer y como debemos hacerlo. Ampliando el conjunto de
acciones destinadas a personas mayores a lugares y espacios compartidos
con otras generaciones.

Respeto por las personas mayores

Que las personas mayores de un municipio fengan una sensacion de ser
respetadas por el resto de la ciudadania es clave para generar espacios
eficientes de participacion e inclusion en la ciudad. Esta percepcion puede
venir dada por la experiencia personal de cada individuo en funcidon de los
espacios de relacion social en los que de forma mds clara estén inmersos
cofidianamente, o incluso puede observarse a través de la ausencia de los
mismos, como elemento generador de exclusion y marginacion social.

En este caso, se trata de reconocer posibles situaciones de riesgo para las
personas mayores, evitando entornos poco incluyentes en los que la edad, el
hecho de ser mayor, sea la variable fundamental para que generen espacios
de exclusion de cualquier tipo.



No cabe duda que las personas mayores en las sociedades actuales, en
muchas ocasiones no son respetadas, no son tenidas en cuenta a la hora de
tomar decisiones que les afecten y ademds son estigmatizadas y etiquetadas
como personas que no tienen capacidad de aportar utilidades al entorno
social actual. Por ello, hay que evaluar situaciones en las que las personas
mayores se sientan como “invisibles”, término muy recurrente por parte de las
personas que participaron en los grupos focales, cuando se tfrataba esta
interesante cuestion.

“Tenemos un grave problema de percepcion y de imagen de las personas
mayores y no considerarlas como personas vdlidas. Qué pasa, que por ser
mayor uno pierde valor en comparacion con una persona joven, tenemos una
cultura muy orientada hacia la gente joven y hacia la gente adulta, y las
propias personas mayores se sientes desplazadas, se sienten no consideradas,
tU preguntas a la gente mayor y se sienten invisibles” (Entrevistas CAPM)

"Hemos pasado ya, estamos en la etapa quesomos como invisibles |...) es que
ya no contamos para nada” (Grupos CAPM)

Esta es sin duda una situacion que estd presente en el imaginario de las
personas mayores sobre su relacion con las personas jovenes y adultas de la
ciudad, si bien, esto no es dbice para observar que, en términos generales, la
poblacién mayor de Salamanca considera que son bastante respetados/as
por el resto de personas del municipio.

Efectivamente, casi un 60% de personas mayores tiene esta opinidn,
consideran que hay un nivel aceptable de respeto, que se concreta en
diversas dreas y situaciones del dia a dia. Ademds, existe un 4,2% de personas
mas optimistas con la cuestion y creen que son muy respetadas por parte del
resto de ciudadania y de las administraciones publicas.

Estos porcentajes significan que existe un relevante niUmero de personas que
cuenta con una opinidén algo mds negativa al respecto, y no consideran que
el nivel de respeto hacia ellas sea el mds adecuado. De este modo, la
categoria que agrupa a las personas que consideran que existe poco respeto
hacia las personas mayores, supera algo el 29%, a las que hay que anadir el
conjunto del casi 7% de personas que incluso cree que existe muy poco
respeto por las personas mayores en la ciudad.



Grdfico 8.1. Personas mayores son respetadas en su municipio
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"Parece que hay personas mayores que tienen complejo de inferioridad,
miedo, estdn a la defensiva, o justo lo contrario, gente que cree que como es
mayor el mundo tiene que rendirse a sus pies. Hay que dar herramientas a las

personas mayores para que se relacionen con las personas y la sociedad desde
un punto de vista equilibrado” (Grupos CAMP)

Es importante observar nuevamente que las personas mayores no forman un
conjunto de personas homogéneo ni lineal, estd claro que las diferentes
maneras de envejecer, la afectacion dispar de diferentes dolencias,
enfermedades o procesos degenerativos, obliga a que las sociedades
comprendan que el mero hecho de cumplir una edad no inhabilita
obligatoriamente para tomar decisiones, para participar y para manejarse en
sifuaciones complejas.

Es una labor que, mediante el uso de diferentes mecanismos, es necesario
abordar, el respeto a las personas mayores se mide de muy diferentes
maneras, y una de ellas es creando esferas de participacion e inclusion de
este colectivo en el entorno social general.

“Pero también es verdad que muchas personas mayores envejecen
bien, y que estdn bien desde el punto de vista emocional, que tienen
ganas de seguir siendo activas, que se las considere, que se las tenga

en cuenta, que se les empodere, en fin que el hecho de envejecer no
es una enfermedad” (Entrevistas CAPM)



Inclusion de las personas mayores

Por tanto, el respeto y la inclusion social son dos términos que cuentan con
elementos de unidn, ya que un buen nivel de inclusidn social genera sensacion
de respeto social hacia las personas mayores.

Al hilo de esta cuestion, una forma de inclusion social, un indicador
fundamental es el que mide el papel que tienen las personas mayores en la
toma de decisiones de diferente nivel. En este caso, los datos recogidos ya
muestran una distribucion de frecuencias que prioriza y resalta al conjunto de
personas que no tienen una visién positiva de la cuestion.

Tal y como se observa en la tabla 8.1, la mayor parte de las personas creen
que en relacion con la toma de decisiones se les incluye poco o muy poco;
estos dos conjuntos de personas agrupan a mds del 58% de las personas
mayores de la ciudad. Hay que tener en cuenta, la foma de decisiones se
refiere a multitud de cuestiones que estdn mds cerca del dmbito cotidiano y
diario, que por decisiones que pudieran considerarse como politicas o de
cardacter franscendental; es decir, las personas mayores quieren o deben estar
incluidas en decisiones diarias sobre cuestiones de convivencia residencial,
sobre cuestiones econdmicas domeésticas y sobre cuestiones que afecten a su
estado de salud, entre ofras muchas. Para mejorar este tipo de situaciones
deficitarias, de colaboracién e inclusion en la toma de decisiones, es
importante eliminar diferentes mitos o ideas preconcebidas sobre las personas
mayores, que entre ofras cosas equiparan la jubilacion de ftipo laboral, por
ejemplo, con una incapacidad o desinterés por participar y decidir cuestiones
de forma auténoma.

"Deberiamos esforzarnos desde todos los agentes sociales responsables para
cambiar lo que es la vision del envejecimiento, y sobre todo la vision de lo que
es una sociedad desarrollada y que tenga en cuenta a fodos los sectores, de la
misma manera que no se nos ocurre decir que es un pecado ser un nino, pues
no lo podemos decir de ser una persona mayor” (Entrevistas CAPM)

Si bien existe un 58% con una valoraciéon negativa sobre su inclusion en la toma
de decisiones, hay que resaltar que casi un 39% de personas considera que se
les tienen en cuenta de forma adecuada en los procesos generales de toma
de decisiones.

"Habria que hacer participes a los mayores, de ver si quieren unas baldosas
nuevas o una fuente no sé dénde o ver si prefieren usar ese presupuesto para
ayuda a domicilio, teleasistencia, etc.” (Grupos CAPM)

2Qué ocurre con la opinidn sobre indicadores de inclusion social que todavia
son mas incisivos y mdas ambiciosos que el visto anteriormente?2 Es decir, la
toma de decisiones, estar incluido/a en ellas es importante, pero se puede
apreciar una capacidad de decidir en diferentes esferas mas familiares,
personales; sin embargo, es importante conocer la opinidn con respecto a la



inclusion social en funciéon de si las personas mayores creen que son incluidas
habitualimente como informantes, asesores, etc.

En este caso, los niveles de personas que creen que no se da ese tipo de
inclusion son mads elevados, llegando a suponer aproximadamente el 65% de la
poblacidon mayor de la ciudad de Salamanca. Asi, dos tercios de este
segmento poblacional consideran que se les incluye poco o muy poco como
asesores e informantes y participar de esta forma en la toma de decisiones de
diversos dmbitos.

Tabla 8.1. Valoracion indicadores inclusion social de las personas mayores

Muy poco Poco Bastante Mucho Total
Se Ie.s. incluye en toma de 143 441 38.9
decisiones
Se les incluye como 19.5 453 33,1
informantes, asesores, etc.
Se les consulta para saber
cdmo mejorar los Servicios 26,5 52,3 20,5
PUblicos.

Finalmente, todavia es mds evidente el descontento de las personas mayores
a la hora de valorar si son consultados de alguna forma para saber cémo
mejorar diferentes servicios publicos de los cuales son usuarios. Si en los dos
anteriores indicadores el nivel de poblacidn descontenta con la situacién
rondaba el 60%, en este caso, las personas mayores que creen que son
consultadas muy pocas o pocas veces se dispara hasta superar el 78%,
mientras que apenas un 21% considera que son consultados/as bastantes
veces para aportar ideas sobre la forma de mejorar los servicios de cardcter
publico.



Inclusion personas mayores en Servicios Publicos y eventos

Las personas mayores, tal y como se ha observado, consideran necesaria una
participacion activa en la toma de decisiones familiares, econdmicas y
sociales. Ademds, un elemento de inclusion efectivo tiene que ver con las
opciones de adaptacion de los servicios publicos y sus actividades con
respecto a situaciones de necesidad en funcidn de las caracteristicas de la
persona mayor.

Este elemento, junto con la capacidad de acceso a los eventos puUblicos en
funcion de la siftuacion econdmica, es el que se presentard en este apartado.

En general, la primera situacion que hay que describir es nuevamente una
distribuciéon de las frecuencias de las categorias en las que las opciones menos
favorables superan al resto de opiniones.

En el primer caso, mdas de un é3% de las personas mayores de la ciudad
indican que los servicios publicos cuentan con poca o muy poca adaptaciéon
a las necesidades propias y caracteristicas de las personas mayores. Lo que
sin duda hay que tomar como una medida a mejorar, ya que no es factible
con una idea de calidad de vida, de respeto e inclusion, el sentirse ajeno a la
accion de los numerosos servicios que los poderes publicos gestionan en
nuestra ciudad.

lgualmente, la cuestion econdmica preocupa enormemente ya que, en
ocasiones, la precariedad de la misma impide el acceso a eventos de
cardcter publico en los que las personas mayores estarian interesadas en
participar.

En este caso, casi tres cuartas partes de la poblacién mayor consideran que
no se facilita el acceso a diferentes tipos de eventos de cardacter publico
cuando existen situaciones de precariedad econdmica.



Grdafico 8.2. Inclusion de las personas mayores en los Servicios PUblicos y en
eventos
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Relaciones intergeneracionales

Una cuestidn con la que numerosas personas estdn de acuerdo es la
necesidad de impulsar y seguir desarrollando espacios de convivencia entre
personas de diferentes edades, para mejorar el punto de vista que se fiene de
las personas mayores, para fomentar las sinergias y para evitar la formacién y
enquistamiento de diferentes estereotipos negativos en relacion a las personas
mayores.

Igualmente son espacios que ayudan a mitigar uno de los grandes problemas
y preocupaciones con las que cuentan las personas mayores: la soledad, la
sensacion de sentirse alejados de la sociedad, y en un cierto desamparo
relacional y a la que ya se ha hecho referencia al abordar otras dimensiones
del presente informe.

“Lo que si necesitamos la gente mayor es con quien charlar, porque la
soledad..., ya que tenemos todo el tiempo libre del mundo. Y ese problema es
que es soledad”(Grupos CAPM)

"Habria que saber un poco pues cudntas personas mayores hay en
Salamanca”(Grupos CAPM)

“"Desde el mundo empresarial tenemos un proyecto que implica a personas
mayores que han sido ejecutivos, empresarios, personas de éxito en los
negocios, y su experiencia la estdn transmitiendo a gente joven que quieren
empezar su carrera empresarial, fransmisiéon de valores a través de este
programa intergeneracional, y esto que se desarrolla en el mundo empresarial
se puede desarrollar en otros dmbitos, y eso seria positivo” (Grupos CAPM)



"Es muy importante el frabajo intergeneracional, que acudan a las escuelas las
personas mayores, en EEUU eso es muy tipico, que vaya el abuelo de alguien,
son formas de conectar las distintas generaciones, asi también la gente joven

vemos a las personas mayores” (Grupos CAPM)

¢Como consideran que es de frecuente el contacto con personas de
diferentes edades, los y las mayores de la ciudad de Salamanca? Bien, en este
caso, se vuelve a apreciar una diversidad de opiniones en las que se reflejan
dos grandes grupos: el de personas que consideran que tienen bastante grado
de contacto con personas de otfras edades, el cual agrupa a un importante
47,4% vy, posteriormente, el ofro grupo destacable es el conformado por las
personas que creen que ese contacto es relativamente poco frecuente, en
donde se agrupa mads del 40% de la poblacién, a las que hay que anadir el
destacable 8,3% de personas que creen que apenas fienen contacto con
personas de ofras edades.

Grdafico 8.3. Grado de contacto entre personas de diferentes edades
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Esta situacion dicotomica y tan heterogénea se puede paliar impulsando
actividades que en buena medida ya estdn en marcha, pero que deberian
desarrollarse de forma mas habitual. Por ejemplo, los programas universitarios
de viviendas intergeneracionales son una medida que esta obteniendo unos
buenos resultados a nivel relacional, o el impulso de la participacion de
personas mayores a través de las asociaciones, en  jornadas
infergeneracionales sobre diferentes temas especificos, en los que se
comparten ideas entre diferentes personas con edades diferentes.

Otras ideas al respecto que se han recogido hacen hincapié en espacios
comunitarios para la generacion de interrelaciones y favorecer entornos de
socializacion entre las personas mayores.



“"Completar con espacio de socializacién comunitario con un comedor
comunitario. Si se puede establecer para compartir la comida con los
demds”(Grupos CAPM)

“Lo del comedor seria como una férmula para que gente saliera de su casa, y
contactara” (Grupos CAPM)

“"Ahi el Ayuntamiento tiene mds que decir, en el sentido de facilitar espacios
que puedan ser mds amigables de encuentros, de red informal de relaciones,
pues eso, espacios donde puedan ir si hace frio, si se encuentran solos, o
conocer actividades que se realizan” (Grupos CAPM)

"Es necesario establecer espacios vecinales, para que las personas tengan una
capacidad de acceder a una red, porque muchas veces los vecinos son como
la familia” (Grupos CAPM)

Amigabilidad de los indicadores del drea de inclusién segin variables
clasificatorias

Segun las caracteristicas clasificatorias de la persona, en base a los siguientes
indicadores hay que hacer mencion especial a las personas que presentan
alguna limitacién para la vida diaria, quienes de forma general expresan una
opinidn menos amigable con respecto a si son respetados en su municipio,
que se les incluya en la toma de decisiones de asuntos que les afectan y que
se les facilite el acceso a eventos publicos en caso de precariedad
econémica.

Tabla 8.2. Indicadores de amigabilidad del drea inclusion social segun sexo,
edad y limitaciones de la persona (l)

Contacto
Personas  suficiente
mayores enfre Se le incluye En situacion de
son personas enlatoma de Se les precariedad
respetadas de decisiones de incluye econdmica se les
en su diferentes asuntos que le como facilita el acceso a
Sexo municipio edades afectan informantes  eventos publicos
Hombre 64,3 55,9 43,6 37.9 36,1
Mujer 64,8 49,4 44,6 38,6 30,2
Edad
De 60 a 74 anos 64,5 50,7 43,3 37.2 32,2
75 y mds anos 64,3 54,4 45,7 40,1 33,7
Limitaciones vida
diaria
Si 55,6 50,0 37.8 32,0 25,7
No 68,3 53.4 46,8 40,6 35,7

*El porcentaje indicado agrupa las valoraciones positivas



En los siguientes dos indicadores, son las mujeres quienes indican en menor
grado que los servicios publicos no estdn adaptados a sus necesidades. Y son
las personas con limitaciones para la vida diaria (solo el 19,8%) quienesen
menor medida declaran que se les consulta para saber cdmo mejorar los
servicios publicos.

Tabla 8.3. Indicadores de amigabilidad del drea inclusién social segun sexo,
edad y limitaciones de la persona (ll)

Se les consulta para saber cémo Cuentan los servicios publicos con
Sexo mejorar los servicios publicos adaptacién a su necesidades
Hombre 28,1 46,7
Mujer 22,9 36,7
Edad
De 60 a 74 anos 24,6 41,0
75y mds anos 25,6 41,0
Limitaciones vida
diaria
Si 19.8 36,1
No 27,0 42,7

*El porcentaje indicado agrupa las valoraciones posifivas



CAP. 9 -Comunicacion e
informacion

Indudablemente, la forma en que se proporciona la informaciéon, la
informacién en si misma, su calidad, su estructura y su formato es un elemento
fundamental para incentivar la participacion e inclusion social de las personas
mayores del municipio.

Este apartado pretende acercarse a la estructura informativa de las personas
mayores de la ciudad, mds que en el sentido de los medios para desarrollarse,
en el sentido de reconocer si se consideran personas informadas con respecto
a la realidad y actualidad del municipio.

En una sociedad en la que la realidad de la comunicacion e informacién estd
desarrolldndose de forma evidente mediante medios infegrados en las nuevas
tecnologias, la utilizacion y manejo de estos medios por parte del segmento de
poblacion mayor es un elemento que las administraciones publicas tienen que
observar y estudiar, con el fin de evitar situaciones de marginacion y exclusion
al respecto.

No hay integracion, ni participacion sin contar con mecanismos que acerquen
la informacién a la ciudadania, y en este caso, es necesario acudir a aquellos
elementos comunicativos que son mas Utiles y manejables para las personas
mayores, los cuales hardn que este grupo impulse su participacion civica vy
social denfro del municipio. Sin duda, no hay lugar a la participaciéon si no
existen personas informadas, clave por tanto para desarrollos participativos
mas complejos y ambiciosos.

Asi mismo, es interesante seguir ofreciendo mecanismos de introduccion de
acciones formativas para aumentar el uso de las nuevas tecnologias en la
poblacion mayor de la ciudad, para de este modo evitar brechas
tecnoldgicas, en este caso comunicativas, entre este grupo poblacional y el
resto.

Informacion sobre lo que ocurre en el municipio

Un primer aspecto fundamental para posibles desarrollos de politicas
comunicativas e informativas por parte de la administracion municipal, es
conocer como de informados/as se consideran y perciben que estdn las
personas mayores de nuestra ciudad. Se trata de un indicador que permite de



una forma clara sondear posibles carencias y situaciones de vulnerabilidad, y
que pueden generan situaciones no deseables en las personas mayores.

Hay que tener en cuenta que la falta de informacién de lo que ocurre en el
municipio, puede ser de alguna manera, una forma de detectar situaciones
en las que otro tipo de informaciones no lleguen de forma correcta a las
personas mayores, bien sea de tipo sanitario (desconocimientos de campanas
para mejorar la salud de las personas mayores, por ejemplo), econdmico o
social, entre ofros muchos aspectos.

Por tanto, los datos de este primer indicador del bloque hay que observarlos
de una manera mads profunda que lo que propiamente nos pueden llegar a
decir en un primer andlisis.

En este sentido, los resultados del cuestionario muestran una division en dos
grupos equilibrados en cuanto a las frecuencias de personas mayores incluidas
en cada uno: las que se consideran bien informadas y las que no lo estan.

"Hay una franja que no domina internet, habria que difundir las actividades,
servicios a fraveés de otros medios de comunicacion” (Grupos CAPM)

“Existe mucha informacién y muchas cosas, pero a ellos no les llega” (Grupos CAPM)

Este equilibrio refleja que practicamente el 50% se encuentra en una posicion y
el restante 50% en el ofro lado de la distribucion. Si comenzamos por las
personas que creen que no estdn bien informadas de lo que ocurre en el
municipio, supone como se ha indicado la mitad de la poblacidon mayor, la
cual de forma mds especifica se distribuye de tal modo que el mayor peso de
este subgrupo lo configuran las personas que creen que estdn poco
informadas con respecto a las actividades y cuestiones relevantes que
acontecen en Salamanca. En esta situacion, o compartiendo esta opiniéon se
encuentra el 39,8% del total de poblacion mayor de Salamanca. Este dato,
muestra que casi 4 de cada 10 personas experimentan situaciones en las que
consideran que la informacién que hubieran podido necesitar ha estado poco
accesible para ellos/as, con lo que esto conlleva situaciones que impiden la
participacion efectiva de este conjunto de personas en la realidad diaria del
municipio.

Md&s preocupante es observar que existe un 10,5% de personas que todavia
encuentran la informacién existente menos accesible, es decir que se
consideran ya no poco informadas sino muy poco informadas. Digamos que
los matices entre una categoria y otra no son faciimente evaluables, pero es
evidente que la ciudad de Salamanca cuenta con un 50,3% de personas
mayores que no utilizan los canales comunicativos adecuados para estar
informados, y que no perciben que la informacion proporcionada sea
accesible para su contexto personal (entre otras razones).



No cabe duda, y asi se ha expresado de forma evidente en los grupos focales,
que la consideracion de falta de informacion debe intentar solucionarse. Esta
solucion debe expresarse bajo diferentes féormulas que den medios adecuados
para los dos grandes perfles que se pueden enconfrar en este
posicionamiento en relacion con la informacién sobre lo que ocurre en el
municipio. Estos dos grandes grupos de personas son: por un lado, las personas
cuya preocupacion por informarse es limitada o escasa, es decir, no muestran
un interés, por diferentes razones, por tener en cuenta las actividades que se
desarrollan en la ciudad de Salamanca; mienfras que por ofro lado estdn las
personas que directamente no cuentan con medios de comunicacion
adecuados, que no son capaces de recibir informacién, aungue cuenten con
esa motivacion principal.

Ante estos dos hechos, las soluciones o las medidas a adoptar deberian ser
estrictamente diferentes, aunque en ocasiones complementarias, ya que
tendrian que estructurarse por objetivos motivacionales y por ofros centrados
en reflexionar sobre la accesibilidad de los medios de comunicacidn mds
adecuados para recibir informaciéon sobre la ciudad.

“Tengo un amigo que se entera de todo lo que ocurre, scémo se enterag Pues
no lo sé. Igual es que nosotros no nos preocupamos”(Grupos CAPM)

“No nos enteramos de las cosas que se hacen en la ciudad” (Grupos CAPM)

“No nos enteramos de las actividades y de las cosas que hay en la ciudad,
salvo aquellas personas mds activas. Una cuestion también de actitud, o de no
acudir a los CEAS siempre para enterarse, pudiera plantearse la informacidén
desde ofra perspectiva” (Grupos CAPM)

“No vamos a los centros a mirarlo, y hay gente que se dedica a eso”(Grupos
CAPM)

Tal y como se indicaba anteriormente, existen (como se revelaba en la cita
anterior) personas que son mdAs activas y se acercan a la informacién de una
manera mds avanzada, o bien gracias a sus posibilidades y perfil personal son
capaces de acceder a un numero mayor de medios comunicativos que
permiten impulsar su parficipacion y conocimiento sobre los hechos relevantes
que ocurren en la ciudad.

En esta situacion se encuentra el 49,7% de la poblacion mayor de Salamanca,
distribuida especificamente en un gran bloque de personas que considera que
estd bastante bien informado y un blogue mds residual compuesto por
personas que indican que estadn muy bien informadas. Con respecto al primer
blogue, este supone la categoria mds frecuente de las cuatro en las que se ha
clasificado este indicador, llegando a suponer mdas de un 46% del total de
poblaciéon mayor. El segundo blogue mencionado apenas estd compuesto
por el 3% de la poblacién de Salamanca.



Por tanto, queda bastante clara la division existente entre las personas bien
informadas y las que se consideran poco o nada informadas sobre diferentes
aspectos de la ciudad. Esta division en bloques debe intentar mitigarse para
evitar que las personas poco informadas sigan pautas que les alejen de la
realidad social de su ciudad y que se genere una division o brecha cada vez
mas amplia entre estos dos conjuntos de personas.

"Hay gente que se entera de todo pero..., los demds...” (Grupos CAPM)
“Claro, pero es que hay que preocuparse” (Grupos CAPM)
“Hay también mucho pasotismo por nuestra parte” (Grupos CAPM)

Grdafico 9.1. Se considera bien informado de lo que ocurre en el municipio

Muy poco
mPoco
46,8 Bastante

B Mucho

Difusién y canales de la informacion

Durante los grupos focales se ha recogido que, generalmente, las personas se
acercan a la informacién de la ciudad por los canales de comunicaciéon
tradicionales: prensa, television y radio. En este caso, se aprecia nuevamente
la dispersion en cuanto a la capacidad informativa de las personas, o al interés
de acercarse a la misma por estos medios. Por ejemplo, siendo valorado de
forma positiva la necesidad de programacion especifica para personas
mayores a nivel de medios de comunicaciéon local, se ha observado que
NUMeErosas personas No conocen la existencia ya presente, de oferta de este
tipo de programas en diferentes medios de comunicacién, como puede ser en
la radio, donde existen programas en los que participan asociaciones de
mayores como protagonistas y que dirigen su tiempo a ofrecer informaciones
Utiles para las personas mayores.



Por tanto, si a nivel de canales de comunicacion tradicionales existe esta
dicotomia, es necesario observar en qué lugares y a través de qué medios
puede ser Util acercar la informacién a las personas mayores. En este sentido, si
bien no es razén de este estudio acercarse a todos los posibles canales, a
modo de acercamiento a la realidad de la cuestion se frata de conocer la
opinidbn de la ciudadania sobre tres puntos clave con respecto a la
informacion que pueden recibir las personas mayores de Salamanca.

En primer lugar, se ha apreciado que un buen lugar que puede ser utilizado
como canal informativo, son los lugares donde se readlizan diferentes
actividades normalmente dirigidas a las personas mayores, no cabe duda que
existen varios espacios de este tipo como los centros de mayores, centros de
dia, centros residenciales, etc., pero destaca el papel que pueden jugar las
asociaciones de mayores en este dmbito concreto:

“Las asociaciones de mayores son fundamentales. Los medios de
comunicacion seguramente si en la medida en que diéramos mds cancha a
las personas mayores, porque si no les damos cancha pues un poco lo que
vamos a hacer es generar politicas y generar el tratamiento de los temas desde
la perspectiva de los otros sectores. Lo que se necesitaria es empoderar a la
gente mayor y normalizar la vision que podamos tener en relacion con los
derechos de las personas que envejecen”. (Entrevistas CAPM)

"Hay que intentar que todas las personas mayores sepan preguntar, que
adopten un papel activo para resolver sus problemas, hay que visibilizar
organizaciones, asociaciones en las que los mayores pueden preguntar”

(Grupos CAPM)

En este sentido, se aprecia de nuevo una distribucion prdcticamente
equivalente a la anteriormente analizada, es decir, la mitad de las personas
sehalan que hay bastante o mucha informacion difundida en los lugares
donde se realizan actividades dirigidas a personas mayores y la ofra mitad
cree que esto no ocurre con frecuencia. Por tanto, a pesar de ser una muy
buena opcion de difusion, es evidente que quien no esté informado
previomente, lo normal es que no acuda a las actividades que se realizan por
esa falta de interés o de informacion, con lo cual es practicamente imposible
que la difusiéon informativa en estos lugares tenga una consecuencia positiva
para el publico ajeno a las actividades de estos centros.

Para concretar la informacién, el grupo mds frecuente de personas es el que
indica que en estos lugares se difunde bastante informacion, situdndose en
este entorno el 47,3% de la poblacién mayor. El ofro gran blogque, aungue con
once puntos menos de frecuencia es el que agrupa a las personas que
senalan que la difusion es escasa en cuanto a la informacién que obtienen en
estos centros de actividades. En los extremos mds negativos y positivos de la
distribucion se encuentra algo mdas del 16% de las personas, aunque es mas



llamativo el porcentaje de personas que cree que existe muy poca
informacion en estos lugares, llegando a suponer el 13% del total de personas
mayores de Salamanca.

Informacion en papel

Por ofro lado, es conocido que las personas mayores suelen preferir recibir la
informacion en papel por diferentes medios, pero hay que asegurarse que esta
informacion, por ejemplo, de carteleria, folletos, cartas, boletines, etc., sea
accesible para la mayor parte de ellas.

En ese sentido, nuevamente la generalidad son las personas que de forma
clara sentencian que este tipo de informacion expresada a fravés de estos
canales es bastante legible, es decir, con letra suficientemente grande, titulos
claros y texto comprensible. La frecuencia concreta de esta categoria supera
por una décima el 50%, es decir, la mitad de las personas mayores de la
ciudad de Salamanca estdn de acuerdo y conformes con la legibilidad de la
informacion que obtienen en papel. Nuevamente, existe un porcentaje
importante que considera que este tipo de canal informativo no responde
totalmente a sus expectativas y necesidades, y de este modo hasta un 33,6%
de la poblacion cree que la informacion en papel es poco legible y es
destacable ademds que un 13% cree que es muy poco legible, en
confraposicion con el escaso 2,7% de personas que creen que es muy legible.

Por tanto, a simple vista, parece que de nuevo, la estructura informativa de
este fipo de canales divide a la poblacién, con lo que serd necesario
establecer medidas para acercar de forma mds clara la informaciéon en papel
a ciertos colectivos de personas que en este momento lo consideran poco Ufil
para sus caracteristicas personales.

Hay que destacar que este tipo de canal informativo (papel) es uno de los
preferidos por las personas mayores, que suelen reclamar que existan boletines
informativos, publicaciones de un cardcter temporal adecuado en el que se
estructuren informaciones de su interés.

“Podrian enviar un boletin trimestral, algo asicomo hacen con el Liceo, el
Ayuntamiento hacerlo por trimestres, puedes acceder a este curso, al ofro.”
(Grupos CAPM)

“"Me gustaria que me llegase la informacién por carta” (Grupos CAPM)

"Una informacién en carta, pero que no sea como un testamento, que la
gente sino, no lo lee”(Grupos CAPM)

“Algo asi como por meses”(Grupos CAPM)

“Si, con letra grande”(Grupos CAPM)



“"Algo interesante seria realizar un catdlogo con todos los servicios que
presta el Ayuntamiento y que pueden ser Utiles para las personas
mayores” (Grupos CAPM)

La presencia en los medios de comunicacion. Muchas de las cuestiones que se
estan tratando en este informe no tienen sentido si la forma de comunicarlas
posteriormente, de como es el mensaje con el que queremos fransmifir la
informacion, qué queremos contar, etc., no son las correctas. Por ello, serd
idoneo propiciar actividades pioneras que les incluyan como informantes, y
sean incluidos para recoger sus reflexiones y experiencias (por ejemplo, a
través de los medios ya existentes, y a través de actividades que generasen
esta comunicacion como por ejemplo un programa de radio).

“Es necesario dar voz a las personas mayores en los medios de comunicacion,
espacios donde tengan opcidn a hablar, donde se familiaricen con el
concepto de responsabilidad, responsabilizarnos de nuestras acciones, de
querer seguir siendo activos, porque a partir de una edad a menudo se fira la
toalla, ya hice lo que tenia que hacer y ahora ya no hago nada” (Grupos
CAPM)

Yo oigo muchisimo la radio y cuando tocan el pedacito en Salamanca me
entero que han celebrado las jornadas del abuelo, me entero de las cosas”
(Grupos CAPM)

“Por ejemplo podian facilitar en las radios las actividades” (Grupos CAPM)

"Antes el periédico te ponia gratis los avisos de actividades de las
asociaciones, ahora hay que pagar”(Grupos CAPM)

Informacion personalizada

Las personas mayores, en ocasiones, sienten que el desarrollo de las nuevas
tecnologias y el uso de ellas estadn haciendo que la informaciéon se obtenga
fundamentalmente por medios en los que el trato humano, oral y directo es
menos frecuente.

Este tipo de informacion suele ser muy efectiva y se adapta de forma
adecuada a personas con diferentes necesidades, sin embargo, este tipo de
canales informativos estdn perdiendo auge por el desarrollo de informacién
telemdtica, telefénica, o de otro tipo, que estd sustituyendo la informacién que
las personas mayores obtenian por medio de personas directamente de forma
oral (por ejemplo las citas previas necesarias para gestionar o participar en
nuUMerosos organismos se suelen realizar habitualmente via telefonica o via
internet)



En este aspecto, se aprecia que la mayor parte de las personas consideran
gue existe muy poco o poco uso de este tipo de informacion para las personas
mayores de la ciudad, siendo esto asi para mds de un 64% de la poblacion
consultada. Si bien, valoran en torno al 50% de manera positiva que la
informacion se difunda en lugares donde realizan actividades.

Tabla 9.1. Difusion y canales de la informacién para personas mayores

Muy poco Poco Bastante Mucho Total

Difusion de informacion en
lugares donde se hacen 13.0 36,3 47,3
actividades
Informacién en papel
legible

Uso de informacién oral
para personas mayores

Una sensacidon que se refleja en los grupos, a su vez, es aquella en la que el
manejo de las nuevas tecnologias les “ha llegado tarde”, con lo que es preciso
generar un proceso de incorporacion a los usos tecnoldgicos de manera mas
abusiva con el fin de romper las desigualdades derivadas de la brecha digital.

"Es verdad que el mundo va tan sumamente rapido que es complicado, sobre
todo con el tema de las nuevas tecnologias, a las personas mayores les ha
sobrepasado, pero hay que generar un empoderamiento para que la gente
tenga motivacion y crea que puede dominar estos temas y otros” (Grupos
CAPM)

La difusiéon de la informacion desde los canales ins titucionales

La valoracién que se ha recogido sobre la informaciéon que se deriva de la
pdgina web del Ayuntamiento parece no tener un impacto elevado sobre la
poblacién mayor de la ciudad. Si bien en algunos casos entienden, quienes la
han consultado, que no se actualiza de manera periddica, hay que indicar
igualmente que las personas que si hacen uso de las nuevas tecnologias
reclaman que pueda enviarse en formato boletin las actividades realizadas
desde la seccidon de mayores a los correos electronicos de quienes se
suscribieran.

“Hace anos la pdagina web del Ayuntamiento ponia un boletin para que
inscribieras y te enviaran informacion, y..., hasta ahora”(Grupos CAPM)

"“Estd bien que actualizaran la pdgina web"(Grupos CAPM)

"Una oficina que pudieras ir y darles tu correo y que te mandaran informacion
con todas las actividades de la ciudad” (Grupos CAPM)



Mejorar la forma en que se presenta la informacion y la comunicacion: lectura
facil y accesibilidad cognitiva

Si bien se estdn desarrollando muchos recursos para mejorar la accesibilidad
fisica, se ha detectado que, con el fin de continuar con la tendencia actual
del Ayuntamiento para impulsar la accesibilidad universal, en el corto plazo
seria interesante desarrollar procesos relacionados con la accesibilidad
cognitiva.

“"Mas alld de la accesibilidad fisica tenemos que empezar a centrarnos
en la accesibilidad cognitiva, intentar hacer los espacios mds
comprensibles para la gente mayor, es algo que beneficia no solo a
personas mayores, si No para personas con discapacidad intelectual, a
personas que no dominan nuestro idioma, a muchos colectivos. Intentar
hacer los entornos mdas comprensibles, desde los hospitales, senalizando
bien donde estdn los servicios, indicando con pictogramas, con colores
las situaciones que llamamos encrucijadas, esos espacios donde no
sabes muy bien a donde ir"” (Entrevistas CAPM)

“Tenemos que hacer un esfuerzo por entender nofificaciones, o
entender determinada informacidén de la administracién, intentar hacer
un esfuerzo por llegar a nuestra poblacién en un lenguaje mucho mds
facil, que se trabaja desde el drea de la discapacidad como lectura
facil. Intentar hacer un discurso mucho mds simple de cosas
importantes. Como, por ejemplo: temas sanitarios, muchas personas
mayores que van al médico les dan el resultado de una prueba médico,
o unos andlisis de sangre y no saben lo que pone, o cuando se solicitan
determinadas ayudas hay informacidn dificil de entender, y creo que
podemos hacer cosas para trasladar informacién importante que tenga
que ver como temas sociales, sanitarios” (Entrevistas CAPM)

“Es importante el tema de cémo se accede al médico de cabecera, scémo
una persona de 85 anos que vive sola llama al médico? Le responde una
centralita que a veces no entiende y esto es un problema que crea
inseguridad” (Grupo CAPM)

Acceso y uso de nuevas tecnologias

El acceso y uso de las nuevas tecnologias por parte de la mayoria de personas
mayores debe ser uno de los principales impulsos que en materia informativa y
comunicativa debe readlizar cualquier municipio para que esta drea tan
importante para amigabilidad con las personas mayores sea efectiva.

Es necesario transmitir e implementar acciones que mitiguen la brecha
tecnoldgica existente entre diferentes grupos poblacionales y conseguir que
un medio de comunicacién tan extendido no sea ajeno para numerosas



personas a las que puede que este desarrollo les haya llegado en un momento
con pocas opciones formativas al respecto.

“Falta mucho todavia de internet, de los conocidos mios soy el Unico que sabe
usar internet” (Grupos CAPM)

"Hay mucha gente mayor que no puede hacer una cita previa porque no sabe
internet, no sabe hablar con un teléfono, con una maquina para pedir esa cita
previa, por ejemplo” (Grupos CAPM)

"Ahora todo se manda por correo electrénico, y hay muchisimas personas
mayores que eso no lo entienden todavia” (Grupos CAPM)

Una de las formas de estrechar esta brecha tecnoldgica con respecto al uso
de internet es continuar potenciando los diferentes medios de acceso,
mediante jornadas y cursos formativos y aulas de acceso libre para personas
mayores que ya existen en la actualidad, pero que quizds no sean conocidos
o utilizados de manera generalizada. Este tipo de acciones, ademdas de reducir
esa brecha, permitird que las personas puedan estar mds integradas en
diversas dreas sociales y que puedan ejercer su derecho de participacion de
forma mads efectiva.

"Actividades con adultos, algunos mayores tienen dificultades con talleres de
informdtica, hay algunas que si han hecho el esfuerzo con actualizarse, pero si
tienen dificultades con los medios informdticos. A veces en las primeras
entrevistas que tenemos con ellos, les preguntamos por sus conocimientos
informdticos y predomina el numero de mayores que tiene dificultades o que
no tiene como herramienta en su casa un ordenador, y eso dificulta el que
asuman tareas que requieran la informdtica. Tienen dificultades si les envias por
correo electronico el material para que lo frabajen”(Entrevistas CAPM)

Con respecto a la percepcion de la existencia de actividades para el acceso
y conocimiento de las nuevas tecnologias, la mayoria de las personas mayores
creen que este tipo de actividades son poco frecuentes, 41,3% del total.
Ademds, un porcentaje considerable de personas indica que estas
actividades son muy poco habituales y su existencia no es demasiado
frecuente, esto es asi para algo mdas de un 18% de la poblacion.

En el ofro lado, algo mdas de un 40% de la poblacion considera que este tipo
de actividades se da con bastante o con mucha frecuencia en la ciudad de
Salamanca.

Esta estructura distributiva se da de forma prdacticamente exacta cuando se
consulta a las personas mayores si creen que en la ciudad existen centros
publicos en los que se pueda acceder a internet. Como se puede apreciar en
el grdafico siguiente, el Ultfimo indicador mostrado es prdcticamente



equivalente al anteriormente comentado, y concreta que la opinién sobre la
existencia de centros pUblicos para el acceso a internet es considerada como
escaso por casi el 60% de la poblacion mayor de la ciudad, mientras que es
bastante o muy suficiente para el restante 40%, expresado sobre todo en el
37.7% de la poblacién que indica que existen bastantes centros de este tipo en
la ciudad actualmente.

Si bien, se ha observado una clara dicotomia en la valoracion de las
actividades y centros publicos con acceso a internet, la problemdtica y las
dificultades para el acceso a internet de las personas mayores es bastante
mds compleja, ya que la informacion de acceso a internet se considera que
no estd adaptada a las circunstancias de numerosa poblacién mayor. Sin ir
mas lejos, esta opinidn de ausencia de adaptabilidad para el acceso a
internet, es aceptada por mdas del 64% de la poblacion mayor, siendo el
blogue de personas que consideran que estd bastante adaptada la
informacion para el acceso a internet de algo menos de un 38%.

Grdfico 9.2. Valoracion de indicadores relativos al acceso a Internet de las
personas mayores

Actividades para
acceso alas Nuevas 18,6 37.8 2,3
Tecnologias

Informacién para el
acceso ainternet
adaptado a
personas mayores

21,9 32,7 3,2

Hay centros publicos
donde se pueda 17.9 37,7 3.8
acceder ainternet
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“Una ciudad como Salamanca y el Ayuntamiento es bastante
consciente que gestiona una ciudad con una poblacién muy
envejecida y lo puedes ver en que se despliegan muchas actividades
dirigidas a las personas mayores” (Entrevistas CAPM)



Amigabilidad de los indicadores del area comunicacién e informacién segin
zonas de la civdad

Algunos de los indicadores propuestos es interesante observarlos segun la zona
de residencia. La informacién y el acceso a la informacién, a las nuevas
tecnologias, a las actividades relacionadas, asi como la difusion de la
informacion presentan valores dispersos que son importantes anotar.

Al respecto, se sucede de forma casi generalizada que zonas como San José,
Buenos Aires y en menor medida Pizarrales, destacan por valorar de manera
mdas negativa el considerarse informados, la existencia de centros publicos
para acceder a internet, la informacion para el acceso a internet, las
actividades destinadas al uso de las nuevas tecnologias, asi como la difusion
de informacion.

Tabla 9.2. Indicadores de amigabilidad del drea comunicaciéon e informacioén
social segun sexo, edad y limitaciones de la persona (

Se Hay Informacion
considera centros para el Hay
bien publicos acceso a actividades Se difunde
informado para internet estd para informacién en
sobre lo que acceder adaptadoa accedera lugares donde las
ocurre en el ainternet personas nuevas personas realizan
municipio gratis mayores tecnologias actividades
Garrido Norte y Sur 57,6 58,8 52,5 58,1 66,4
Centro 63,4 40,6 41,2 46,4 50,0
Pizarrales 33.9 32,7 25,5 32,7 50,9
San José 23,7 22,4 19,7 15,8 26,3
San Bernardo 58,1 44,7 46,4 48,8 52,3
Buenos Aires 31,6 29,7 25,0 27.8 44,7
El Rollo 54,5 47,7 45,9 48,6 53,2

*El porcentaje indicado agrupa las valoraciones posifivas



CAP.10 -Servicios comunitarios y de
salud

“Para qué vale la persona mayor, para qué siento que valgo, si no se me tiene
en cuenta, sino se me da cancha, si no cuenta mi opinidn, si voy con mi hija al
médico, la miran a ella en vez a mi, la preguntan a ella en vez a mi. Esa
pérdida de funcidén de identidad, de rol, qué les dejamos para que puedan
seguir, cémo se van a sentir duefos de su vida, si les sobreprotegemos muchas
veces, eso ho lo hagas por si te caes, te cuidado de como caes. Hay que
prestar el apoyo necesario, porque si no se hace mds dependiente. (Entrevistas
CAPM)

Informacion estado de salud

En la actualidad se estd desarrollando de forma clara y como proceso de
calidad en el entorno sanitario, una serie de programas y medidas para
participar en la mejora de la eficacia en la atencion sanitaria. Denfro de esas
medidas destaca la que quiere hacer participe al usuario/a de los servicios
sanitarios de su papel como paciente, usuario y ciudadano/a; es lo que en
resumen se denomina pacientes activos/as.

Esa acftitud, esa figura de paciente activo supone una mejora en el
tratamiento, seguimiento y prevencion de problemas de salud, y es de vital
importancia su desarrollo en el segmento de la poblacion mayor. En este
sentido, la obtencion, el acceso a la informacion, y sobre todo su comprension
es un elemento clave para el desarrollo de este tipo de figuras.

“Es un poco lo que estamos viendo, lo que estamos intenfando hacer, en la
atencion profesional a los mayores. Funcionar mds con un modelo de atencidn
centrado en las personas, en el conocimiento en las personas, en lo que la
persona quiere en un momento determinado, y no tanto es que “esto es bueno
para las personas mayor en general”. Y como se le convence que esto es
bueno es para ella. Buscar la manera para que pueda encauzar sus intereses
personales en relacidon a algo que puede ser bueno para ella” (Entrevistas
CAPM)

Con este pequeno ejemplo, se quiere intfroducir este capitulo con un indicador
del cuestionario que reflexiona sobre si las personas mayores salmantinas
consideran que disponen de suficiente informacién acerca de cuestiones de
salud y, sobre todo, si esta les resulta accesible a nivel general.



Al respecto, la sensacion de la poblacidon mayor es que disponen de una
informacion suficientemente accesible, ya que, tal y como se aprecia en el
grdfico siguiente, la mayor parte de las personas mayores de Salamanca,
hasta un 70% aproximadamente, indican que cuentan con bastante o mucha
informacién accesible sobre cuestiones relacionadas con la salud.

Es un alto porcentaje teniendo en cuenta que es el colectivo que en mayor
medida usa los servicios de salud, y que en ocasiones debe desarrollar
conocimientos para ejercer de forma adecuada un tratamiento, un
seguimiento o simplemente utilizar los servicios administrativos de los centros
sanitarios de forma frecuente y habitual.

Por otro lado, aproximadamente un 30% de la poblacion refleja que esta
informacion sobre salud es poco o muy poco accesible, con lo que tres de
cada 10 personas mayores de la ciudad pueden desarrollar procesos de
exclusion dentro del entorno sanitarios.

Grafico 10.1. Informacidén sobre salud que dispone es suficientemente
accesible

Muy poco
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B Mucho
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Recursos servicios sociales y de salud

Ademds de la existencia de informacion accesible, es necesario valorar la
amigabilidad de una ciudad en funcion de la percepcion existente en
relacion a la posibilidad de acceder a ayudas y prestaciones relacionadas
con los servicios sociales y de salud en la ciudad, bien sean estos servicios de
fitularidad municipal o no. Igualmente, la existencia de un fejido
razonablemente extenso de este tipo de servicios es algo que preocupa a las
personas mayores de la ciudad, y por tanto es necesario conocer su opinidon
para tomar las medidas mds oportunas al respecto.



Con respecto a la cuestion econdmica, es evidente que existen situaciones de
dependencia, de deterioro de estados de salud y ofros condicionantes que
afectan de diferente medida a las personas mayores y sus familiares. Es en esas
sifuaciones donde la capacidad de acceso a ayudas es mds necesaria y por
tanto mds valorable para perseguir el objetivo principal de cualquier
administracién: el aumento de la calidad de vida de las personas mayores.

“Debemos ser especialmente sensibles a las necesidades especificas,
peculiares de la poblacién como grupo. Que hay muchas personas que
pueden seguir haciendo una vida con muchas posibilidades y que hay ofras a
las que el apoyo que hay que prestar es mucho mayor” (Entrevistas CAPM)

En esta cuestion hay una evidente diversidad de opiniones, que légicamente
vienen en gran parte determinadas por la situacidon personal de cada
individuo; de este modo, mientras que un 45% de la poblacién objetivo de este
frabajo considera que existen bastantes ayudas econdmicas por parte de los
servicios sociales y de salud, existe un porcentaje también elevado, de un 40%,
gue considera que estas ayudas son pocas.

Ademdas, si a este Ultimo porcentaje se le anade el 11,8% de personas que
indica que este tipo de ayudas son muy pocas, se obtiene que casi un 52% del
conjunto de personas mayores de la ciudad no estd demasiado conforme con
las ayudas para el acceso de los/las mayores a los servicios sociales y de
salud.

Tabla 10.1. Valoraciéon de las ayudas y de la existencia de servicios sociales y
de salud

Muy poco Poco Bastante Mucho Total

Hay ayudas y prestaciones
econdmicas para el
acceso de pers.mayores a
los servicios sociales/salud
Hay suficientes servicios
sociales y de salud para 20,0
personas mayores

11,8 40,1 45,2

24,3

En la tabla anterior, también se pueden observar los datos relacionados con la
percepcion que tienen las personas mayores con respecto al tejido de
servicios sociales y sanitarios con los que cuenta la civdad. En este caso,
parece que existe un mayor consenso en lo que se refiere a la percepcion de
insuficiencia de los mismos.

Concretamente, el grupo mds frecuente es el compuesto por las personas
mayores que creen que hay pocos servicios sociales y de salud en la ciudad,
suponiendo el 54,5% del total. Ademas, existe un importante 20% de poblacion
gue es todavia mds critica con esta cuestion y considera que hay muy pocos
servicios de este tipo.



Por tanto, en este caso, tres cuartas partes de la poblacion mayor de
Salamanca no se encuentra conforme con el tejido de servicios sanitarios y de
salud de la ciudad, no considerando suficientes los existentes para dar cabida
a todas las necesidades requeridas por parte de este conjunto de poblacién
tan amplio.

En cambio, con una opinidn positiva, en el grado menos potente, en este caso
se situa el ofro cuarto de poblacién, hasta un 24,3%, que son quienes
consideran que la ciudad cuenta actualmente con bastantes servicios sociales
y de salud, siendo residual el nUmero de personas que indica que hay muchos
servicios de este tipo.

“Lo que se hace a dia de hoy no es suficiente, se da mucho en temas de
ayuda a domicilio, por parte del Ayuntamiento esos programas de ayuda a
domicilio son un acierto, llegan a mucha gente, pero son todavia insuficiente. Y
muchas dificultades que tienen las personas mayores, que ya no son
auténomas, para acceder a residencias de mayores” (Entrevistas CAPM)

“"Cada vez hay mds actividades para ello, pero ellos no siempre se enteran.
Tampoco hay una fdcil accesibilidad, pensamos en gente que estd bien que
puede ir por su cuenta, falta temas de acompanamiento, y falta mucho
fransporte adaptado y faltan mds agentes, mds personas, que puedan estar
prestando lo que son servicios adecuados - servicios infermedios. Estamos con
la gente auténoma o con la gente dependiente, por tanto, tenemos un perfil
de personas que empiezan a tener problemas, pero no tenemos esa serie de
servicios intermedio” (Enfrevistas CAPM)

Valoracién servicios sociales y de salud

Una vez conocida la opinidn de la poblacidon con respecto a la suficiencia de
un fejido adecuado de servicios sociales y de salud, el siguiente paso es
conocer cudl es la valoracion que la poblacion mayor hace de los servicios de
este tipo existentes en Salamanca.

Esta cuestion se abordard desde una triple perspectiva que implica una
valoracion de las instalaciones y su accesibilidad (1) para personas con
discapacidad; otfra sobre la calidad general de este tipo de servicios (2) y
finalmente la informacion que hay generada en relacion a las posibilidades de
trabajo y colaboracion que estos servicios ofrecen (3) a la poblacién mayor de
la ciudad.

Un primer andlisis lleva a indicar que en relacién a las instalaciones (1) y la
calidad de los servicios (2) existe una opinidn bastante positiva y muy similar en
ambos casos, mientras que es en la cuestion informativa (3) en la que se
encuentran opiniones mds desfavorables por parte la poblacion mayor de la
ciudad de Salamanca.



De este modo, casi dos de cada tres personas mayores destacan que las
instalaciones de los servicios sociales y de salud son bastante accesibles para
ellas y para las personas con discapacidad en particular, mientras que
aproximadamente un 31% no tienen esta misma opinidn y creen que son poco
O muy poco accesibles desde un punto de vista general.

Como se mencionaba, el siguiente indicador muestra una estructura parecida,
aungue en algunos puntos es menos amigable. El grueso de la distribucion estd
formado por las personas que creen que los servicios de salud y sociales
tienen bastante buena calidad en nuestra ciudad, concretamente son de esta
opinidon un 60%del total y, ademds, hasta un 3,4% opina que tienen mucha
calidad, con lo que el porcentaje agrupado positivo se acerca a los dos
tercios del total.

En el dmbito menos amigable, destaca el 28,1% de personas que fienen una
opinidn mds reticente con la calidad general de los servicios sociales y de
salud, a los que hay que sumar el 8,2% de personas que no consideran que
este tipo de tejido social tenga buena calidad.

Por tanto, hasta este punto, teniendo en cuenta la valoracion de estos dos
indicadores, se puede decir que la poblacion mayor considera bastante
adecuados los servicios sociales de los que disponen en la ciudad, en cambio
tal y como se senalaba en lineas previas, la opinidon general de satisfaccion se
reduce ostensiblemente al estudiar el punto de vista que las personas mayores
tiene con respecto a la suficiencia de informacién existente sobre todas las
opciones que este tipo de lugares ofrecen.

Y es en este caso cuando la distribucidon muestra que el grueso de la
poblacion cree que hay poca informacion al respecto, donde se sitUa el 48,2%
del total. Ademds, hay un considerable porcentaje de mayores que todavia
cree que la informacion de este tipo es mds escasa, llegando hasta un
preocupante 14,6%. Es decir, se puede considerar que mds de un 62% de la
poblacién no cree tener la suficiente informacion sobre diversos aspectos de
los servicios de salud y sociales de la ciudad, lo que es un hecho
preocupante, ya que numerosas personas pueden estar obviando recursos
existentes por diferentes motivos y que podrian serles de mucha utilidad en
situaciones presentes y futuras.
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Grdafico 10.2. Valoracién instalaciones, calidad e informacion de los servicios
sociales y de salud

Instalaciones de los
servicios
sociales/salud 10,0 64,1 4,2
accesibles personas
con discapacidad

Los servicios
sociales/salud tienen | 8,2 60,4 3,4
calidad adecuada

Hay informacién
suficientes sobre los
servicios
sociales/salud

14,6 35,5 6
Muy poco B Poco E Bastante Mucho

Y con respecto a la informacién sobre los servicios sociales hay que tener en
cuenta que, en determinados procesos, como los relativos a las ayudas a la
dependencia, y otros frdmites, entender esta informacién se torna complejo
para las personas mayores.

“Nos llegan muchas preguntas de personas mayores sobre qué tienen
que hacer para solicitar una valoracion, una vez que se les hace a qué
prestacion tienen derecho, a qué servicio, pero no se les dice nada
mads, como gestionarlas, hay ayudas que son incompatibles. No
consiguen mucha informacién de cémo gestionar estas cosas. La
administracién autondmica no tiene la capacidad de llegar a todos los
ciudadanos y disponer de esos servicios a nivel local seria fantdstico, y
hay muchas personas que esto de la valoracién de las personas, el
reconocimiento del grado, cémo se traduce, ... se pierden en este
maremdagnum. Muchas veces se les conceden determinadas
prestaciones que no responden a sus intereses” (Entrevistas CAPM)

Profesionales de los servicios sociales y de salud

Una de las dimensiones por las que sin duda las personas mayores han
expresado su opinidn al respecto de la calidad del sistema de servicios sociales
y de salud, es la concerniente al trabajo del personal asignado a estos
servicios.

El frecuente uso que se realiza por parte de las personas mayores en general,
de este fipo de servicios, hace que la importancia del frato de los/las
profesionales de los mismos sea un aspecto fundamental a la hora de definir



un estado de amigabilidad adecuado. Que sientan profesionalidad es una
cuestion dificil de estudiar y que normalmente genera un amplio consenso
positivo, sin embargo, a esa profesionalidad, las personas mayores quieren
anadir para obtener un servicio de calidad y Util para sus necesidades,
cuestiones cruciales como son el trato y la forma de comunicacion que se dan
estos servicios bdsicos.

Con respecto al frato recibido en estos centros, se ha valorado si se adecuaba
a unos niveles estandares apropiados de respeto y de sensibilidad. Actitudes
gue han sido consideradas por las personas mayores como unas de las mds
importantes para el entorno del que se estd hablando, en el que en numerosas
ocasiones se tratan aspectos y cuestiones de una importancia muy elevada
para las personas mayores.

En este sentido, el grafico 10.3 aporta una informacion visual que deja clara el
sentir general de la poblacién al respecto. Asi, una mayoria de personas indica
que la sensibilidad y el respeto con el que son tratados por el personal de los
servicios sociales y de salud es bastante adecuado, llegando a suponer el
68,5% del total de personas mayores encuestadas. Ademds, un considerable
11% se sitUa en la categoria mds positiva del indicador y creen que el trato por
lo que se refiere al respeto es muy adecuado. Por tanto, casi ocho de cada
diez personas tiene una opinion favorable al respecto de esta cuestidon, y
simplemente hay que destacar que es muy bajo el porcentaje de personas
que creen que el trato es muy poco adecuado y un 17% que agrupa a las
personas que opinan que la sensibilidad y el respeto ofrecido por los y las
profesionales de los servicios sociales y de salud es poco adecuado.

"“En los servicios mas institucionales, mds sociales, sanitarios, pues yo creo que
de nuevo se necesita formacion. Por ejemplo, el tema de cuidadores, que no
es que no lo quieran hacer bien, pero a veces hay falta de tiempo, estds tan
excesivamente centrado en la prestacién del servicio y estar orientado a la
prestacion del servicio, mds que al trato humano, mds que a la consideracioén
de la persona como tal. Hay un tema de personalizar mds los servicios, de
percibir a la persona mayor mds desde la situacion del tU eres tU, del usted es
usted, con su biografia, con sus peculiaridades, con su forma de ser y entonces
generar un acercamiento mds humano, igual es lo que nos falta todavia un
poco, eslo que es alguno de los servicios” (Entrevistas CAPM)



Grdafico 10.3. Personal de los servicios Grdfico 10.4. El personal de los
sociales y de salud frata a las servicios sociales y de salud sabe
personas mayores con respefto vy cOmo comunicarse con las personas
sensibilidad mayores
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Por otro lado, no cabe duda que el papel comunicativo de las personas que
trabajan en estos servicios tiene que adaptarse y ser adecuado para hacer
que la informacién que sea necesaria transmitir sea efectiva y llegue en
condiciones aceptables para las personas mayores.

En este caso, nuevamente la opinidon al respecto de si el personal tiene
capacidad de comunicarse con las personas mayores es bastante positiva.
Tanto es asi, que tres cuartas partes de la poblacién mayor indican que esta
comunicacion se realiza bastante o muy adecuadamente, frente al 25% de
personas que no tienen una opinidn negativa al respecto.

"En salud en Salamanca no estamos mal”(Grupos CAPM)
“Los médicos son excelentes te tratan muy bien” (Grupos CAPM)

“Los especialistas son maravillosos” (Grupos CAPM)

Servicios de salud especificos

Si bien en anteriores apartados se ha tratado la valoracidn de aspectos
genéricos de los servicios y profesionales de los centros de salud y servicios
sociales, es momento de concretar la capacidad de acceso y de influencia
de algunos de ellos para la poblacidon mayor de la ciudad.

Con respecto a la ayuda a domicilio, servicio fundamental para numerosas
personas, los/las mayores de Salamanca en general no creen que llegue de



forma adecuada a todas las personas que son susceptibles de necesitarlo, si
bien es un servicio que estd bien valorado por la funcidn que cumple.

Un 42,5% de poblacién opina que se da una falta de conocimiento de las
prestaciones que lo integran.

En el mismo sentido en relacion a la Tele- asistencia:

“Sobre la teleasistencia, fenomenal, un dia mi familiar se mared, y tiene
la teleasistencia del Ayuntamiento” (Grupos CAPM)

“Los servicios municipales de salud funcionan muy bien”(Grupos CAPM)

Tabla 10.2. Percepcion sobre la cobertura del servicio

Muy poco Poco Bastante Mucho Total
Ayuda a domicilio 28,9 42,5 25,2 _
acompanamiento

Teleasistencia 25,3 36,9

Centro de Dia 25,7 42,9 26,4 _

“Tardan mucho en llegar (las ayudas), y es escaso, fres horas a la semana
como mucho, Y necesitaria mds. Y es que esa hora que te dan te cuenta
desde donde sale de casa de ofra. Entonces en la casa que vas estds 45
minutos como mucho, enfre que entran se cambian y ha pasado el tiempo”
(Grupos CAPM)

“Ahora una hora solo, una hora que se convierte en fres cuartos (ayuda a
domicilio)” (Grupos CAPM)

Por su parte, los centros de dia, que han ido evolucionando en los Ultimos anos

incorporando mds servicios, asi como ampliando cada vez mds su cobertura,



siguen teniendo una valoracién por parte de las personas mayores como
servicios segregados, es decir, destinados a personas con muchas dificultades
y Nno como servicios con un cardcter también mds genérico de salud con
cabida para todas las personas independientemente de la intensidad de su
sifuacién actual.

“Los centros de dia estdn pensados para personas que estdn muy
deterioradas” (Entrevistas CAPM)

"El tema de los centros de dia lo ven como necesario, pero lo ven como muy
orientado hacia personas que estdn muy deterioradas. Sienten que les faltan
recursos, que les falta algo ahi. Estructuras intermedias, mds posibilidad de que
vayan personas que estdn bien con alguna limitacion y bueno pensar en
muchas mds cosas que conecten con su vida, con su biografia, que conecten
con gustos” (Entrevistas CAPM)

Residencias para personas mayores

Una cuestidon que preocupa de manera clara a las personas mayores es la
sifuacién, la capacidad de acceso y ofras cuestiones cenfradas en las
residencias para personas mayores. Sin duda se trata de un tema polémico en
el que existen numerosas opiniones y diferentes perspectivas argumentales
segun la persona.

En cualquier caso, es interesante observar que, en la mayor parte de los casos,
las personas mayores no estdn de acuerdo, o no fienen en perspectiva recurrir
a este tipo de servicios, al menos siempre que los puedan evitar, lo que obliga
a pensar que el sistema y el tejido de residencias no es el que desearian las
personas que, con mayor probabilidad, en el sentido temporal, podrian acudir
a ellas como recurso:

Y las residencias, hablando humanamente no me gustan. Si eres mayor alli
eres mas mayor aun” (Grupos CAPM)

“Las propias familias lo ven como con muchos elementos de culpa, muchas
familias dejan a su mayor en una residencia porque no pueden hacerlo de otra
manera, pero se sienten culpables, el mayor no quiere estar alli, el ambiente le
resulta hostil, hay gente deteriorada” (Entrevistas CAPM)

“La residencia estd bien, pero las personas mayores las tienen desterradas de su
vida como un recurso, indeseables, residencia “no gracias”. Cualquier cosa
mejor que la residencia, estdn quedando para personas muy deterioradas”

(Entrevistas CAPM)

“A veces, los hijos son los que toman las decisiones sobre ingresar a los mayores
en residencias, hay algunos que quieren ir, pero la mayoria quieren quedarse
en su entorno, haciendo lo que quieran, siendo libres” (Grupos CAPM)



En cualquier caso, es evidente que es un recurso que actualmente, aunque se
estdn generando alternativas, es el mds habitual como opcidén residencial
para las personas mayores con dependencia o cuyos familiares no tienen
posibilidad de ofrecerles un cuidado adecuado. Esas alternativas, de las que
algunas personas tfienen constancia y que son vistas con una gran
expectativa, son por ejemplos las viviendas autbnomas, en las que se reciben
cuidados externos, pero se mantiene un margen de autonomia muy
importante.

“En ofra ciudad si que conozco algo que son como apartamentos, que tienen
zonas comunes, puedes ir a comer al comedor, o hacerte la comida en casa,
y me han dicho que eso estd bien”(Grupos CAPM)

Yo en television vi un dia, en planta baja, muy bonitos, y habia matrimonios,
personas solas, y les atendian en todo, y vivian como en una casita para ellos,
independientemente” (Grupos CAPM)

“Seria fabuloso, antes que una residencia, yo una residencia no la
quiero”(Grupos CAPM)

Por tanto, a medida que estas alternativas crezcan, las residencias deberian
cenfrarse en diversos colectivos con mayores necesidades, aunque
actualmente estd claro que conviven en ellas personas con total autonomia,
con personas que requieren de grandes cuidados y apoyos, de ahi que sea
interesante observar la opinidn, a través de ciertos indicadores, de las personas
mayores al respecto de este servicio.

En primer lugar, las personas mayores de la ciudad de Salomanca, creen
mayoritariamente que la informacion sobre las residencias de la ciudad no es
suficiente ni del todo accesible, tanto es asi que la media obtenida de todos
los resultados se situa en 1,86, dentro de una escala que oscila desde el 1, en el
que se situarian las personas que creen que la informacidén sobre las
residencias es muy poco adecuada, y el 4 en el que se encontrarian las
personas que creen que la informacién sobre este tipo de servicios es muy
adecuada y accesible.

Por tanto, ese 1,86 indica que a nivel general el conjunto de personas mayores,
ni siquiera cree que sea poca la informacion recibida sobre este tema, sino
que es incluso menor.

Esta opinion de desaprobacién es todavia mds intensa si se observan los datos
obtenidos sobre el precio de las residencias y su consideracion como mds o
menos asequible. En este caso, la media sobre la misma escala se sitia en
1,43. Con lo que prdcticamente la totalidad de personas considera que los



precios de las residencias, que fan Ufiles y necesarias son para numerosas
personas mayores, No son hada asequibles actualmente.

“Con 600 euros de pensidn no tiene para nada” (Grupos CAPM)
“Las residencias son de mucho dinero”(Grupos CAPM)

"He tenido familiares en residencia, y como no pagues una buena residencia,
nada de nada. No en cuanto a la habitacién, sino en cuanto a personal para
que atiendan a personas mayores. Como no lo pagues, no vale ninguna para

nada”(Grupos CAPM)

1500 euros en término medio” (Grupos CAPM)

“En otra estaba una pareja, y les cobraban 1.800 euros a cada uno”(Grupos
CAPM)

“"Que sea acorde alo poco que cobramos”(Grupos CAPM)

"Por desgracia he tenido a mi marido quince anos con Alzheimer y me
conozco mucho el tema de las residencias. Y en casa ya era imposible, y he
tenido que pagar 2000 euros todos los meses y no teniamos ni dinero para
pagarlo, y no habia ni ayudas ni nada de nada”(Grupos CAPM)

“Hay otra mds baratas, pero te tiras anos hasta que consigues una
plaza”(Grupos CAPM)

“No se recibe ninguna ayuda”(Grupos CAPM)

Grdfico 10.5. Indicadores sobre las residencias en Salomanca

Informacién suficiente y accesible 1,86
Residencias asequibles en precio 1,43
Suficientes plazas en la ciudad 1,64
Muy poco Poco Bastante Mucho

"Hay mucha demanda de residencias, es un negocio, eso a coste de qué, de
rebajar muchisimo la ratio de auxiliar por persona, el servicio es muy mejorable
y habria que utilizar otros criterios” (Grupos CAPM)



Finalmente, ofra cuestidn preocupante es que las personas mayores
consideran que no existen suficientes plazas en las residencias de la civdad.
Concretamente, la media obtenida para esta cuestion es también muy
negativa y se situa en 1,64 sobre 4, con lo que la mayor parte de las personas
considera que hay enfre muy pocas o pocas plazas en la ciudad.
Logicamente, las personas estructuran su opinidon en funcidon de las
posibilidades econdmicas actuales, y al ser considerados servicios con un
coste elevado en funcién de los ingresos obtenidos, la valoracion de plazas se
hace en referencia a las de fitularidad publica o de gestion mixta, que son en
las que las personas mayores ven dificil acceder, por la escasez de las mismas
actualmente.

"“Si es que no hay residencias publicas, somos muchos mayores”(Grupos CAPM)

“No hay residencias en Salamanca, hay muchas, pero casi todas son privadas.
Hay una lista de espera increible, y son muy caras, te come todo el patrimonio,
hay veces que la gente necesita ayuda de la familia para poder

pagarlas” (Grupos CAPM)

“Una que yo conozco es maravillosa, pero claro vete alli a pedir una
plaza”(Grupos CAPM)

“Las de la Junta hay que tener una puntuacion altisima” (Grupos CAPM)

“Estoy en desacuerdo ya que no hay una residencia para cada capacidad
econdmica, que hay categorias, el que pueda bien, y el que no puede hay
que poder favorecérselo” (Grupos CAPM)

Generar alternativas en la ciudad

Como se ha comentado anteriormente en el apartado de vivienda, las nuevas
construcciones de edificios para personas con dificultades de movilidad que
son vistas positivamente, deben ir acompanadas esta estrategia con centros
de caracteristicas similares que contemplen opciones de pisos con apoyos, o
incluso, en caso de ser residencia la presencia de las mismas dentro de la
ciudad, o buscando otras experiencias como redes de vivienda o unidades
residenciales.

"Hay otras alternativas, de pisos comunes, que pagan entre todos asistencia,
médicos, etc., pero eso ahora mismo es inaccesible por precio para muchas
personas” (Grupos CAPM)

“Una residencia en medio de una ciudad, eso tiene que ser maravilloso”

“Solo hay que ver las residencias de personas mayores, que incuso estdn fuera
de la ciudad y no se produce una integracién” (Entrevistas CAPM)

"Mds alld del dmbito residencial hay otras iniciativas que pueden
tenerse en cuenta, unidades de convivencia de personas mayores que



se acompanan de profesionales, lo ponen en marcha en entornos
mucho mds normalizados, no tanto en una residencia con un gran
numero de plazas, mds como una vivienda al uso” (Entrevistas CAPM)

“Una red de vivienda donde viven personas mayores con caracteristicas
concretas, con apoyos profesionales concretos, y esa red estd
interconectada por profesionales y voluntarios que acompanan a esas
personas en el dia a dia, participan en la comunidad, es como una red
mds natural, promover que la persona siga viviendo en su hogar
llevando apoyos al hogar de la persona y a la vez conectando con
ofras personas que puedan estar en la misma situaciones en el mismo
barrio o zona concreta de la ciudad” (Enfrevistas CAPM)

Oftras situaciones en las que las personas mayoresdemandan mejoras para
aumentar la amigabilidad de la ciudad en cuanto a salud son las siguientes:

* Problemdtica generalizada sobre las listas de espera

“Cada vez peor, porlos recortes” (Grupos CAPM)
"Pero para una operacion, pues tienes que esperar mucho”(Grupos CAPM)

"“Es que hay mucha lista de espera, tendria que haber mds especialistas y no los
hay, para mi es eso”(Grupos CAPM)

"Tienen unas listas de espera muy grandes, mi mujer lleva esperando 2 anos
para una rodilla, y no hay derecho, y sin embargo en la privado en 2 dias te lo
han solucionado” (Grupos CAPM)

 Necesidad de incorporar servicios de geriatria en los hospitales, asi
como en los centros y asociaciones de mayores

“Echamos de menos geriatras en los hospitales, esa figura apenas existe, y seria
de utilidad” (Grupos CAPM)

« Impulsar conocimiento sobre modelos centrados en la persona y con el
cumplimiento de derechos humanos de las personas con discapacidad
en las residencias

“"Me parece importante senalar el tema de las residencias, hay muchos
mayores que viven en residencias, y eso es un tema que hay que explorar
porque hay mayores que no estdn mal, y cuando les llevan a una residencia les
limitan mucho las decisiones, ya no decides cuando comes, cuando sales,
cudndo te levantas, etc., pero hay qué pensar qué se puede hacer por ahi,
dentro mismo de las residencias que tienen un funcionamiento en el que no se
incluye a las personas en el ritmo de funcionamiento de las residencias”
(Grupos CAPM)



“En la tercera edad es la Atencién centrada en la persona, y en las residencias
puede producir un giro totalmente nuevo a la vision que tenemos de las
residencias, como un entorno institucional, un entorno mas frio, desconectado
de la familia, y la atencion centrada en la persona persigue proveer una
atenciéon centrada en la persona, y scomo se hace esto? A partir de personas
de referencia, profesionales que pueden ser trabajadores de la residencia,
miembros de la familia de la persona mayor, que acompanen a la persona
junto con un circulo de apoyo en la consecucidn de un proyecto vital, de una
meta valorada, que puede ser de muy diverso tipo” (Entfrevistas CAPM)

Las ayudas a la dependencia siguen siendo un elemento clave de
valoracién de las familias que precisan de estas ayudas que tardan en
llegar, para consequir 10s apoyos hecesarios y poder hacer frente a los
gastos que del cuidado de la persona se requieren:

“La ley de la dependencia estd falta, 5 o 6 meses para que te vayan a valorar,
y luego una minima ayuda, es dificil aprovecharla, o es dificil solucionar el
problema, todo se queda a medias”(Grupos CAPM)

Si bien, teniendo en cuenta el envejecimiento progresivo de la poblacién vy
queriendo mejorar los niveles de amigabilidad de las personas mayores, es
preciso disponer de informacidon sobre los recursos de salud que se derivan de
las situaciones de dependencia para de este modo ir adaptando la politica
social local a la realidad y como previsidon de futuro. Por ello, seria conveniente
saber cudntas personas con dependencia hay en la ciudad, qué fipo de
servicios reciben, en qué situacion estdan. Llevar a cabo estos estudios puede ir
facilitando la implantacion de medidas centradas en las personas mayores y
con discapacidad en aras de mejorar la calidad de vida de las personas.

Se desconocen datos a nivel local sobre las personas que se encuentran
en situacién de dependencia, qué grado reconocido tienen, si estan
recibiendo una prestaciéon econémica, una asistencia personal, un
servicio u ofro. Pero disponer de esos datos seria fundamental para
saber, para hacer estudios que nos digan qué ayudas estdn recibiendo
nuestros mayores, en qué se traducen, si van hacia una provision de
servicios residencial o una tendencial pro-comunidad, seguir
manteniéndola en su hogarsi puede y asilo desea. Disponer de esos
datos nos puede ayudar mucho a nivel de planificacion de politica
social, saber qué recursos hacen faltan” (Entrevistas CAPM)
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Amigabilidad de los indicadores del drea de servicios comunitarios y de salud

segun variables clasificatorias

Los indicadores relativos a esta drea presentan unas valoraciones diferentes si
se atiende a las propias necesidades de apoyo que requiera la persona
mayor. Asi, se ha detectado que el siguiente conjunto de indicadores las
personas que tienen limitaciones para la vida diaria no presentan valores tan
positivos como las personas que no fienen este tipo de limitaciones.

Asi, ofrecen una valoraciéon menor a la amigabilidad en considerar que hay
servicios sociales y de salud suficientes para las personas mayores, que tengan
una calidad adecuada, que sean accesibles a personas con discapacidad o

gue sepan cémo comunicarse con ellos.

Tabla 10.3. Indicadores de amigabilidad del drea servicios comunitarios y de

salud segun limitaciones de la persona

Los Serv.
Servicios Soc.yde
socialesy Instalaciones  salud saben
desalud  Serv.Soc. de Serv.Soc.y coémo
suficientes  y de salud de salud son comunicarse
para fienenuna accesibles a con las
Limitaciones vida  personas  calidad  personascon  personds
diaria mayores adecuada discapacidad mayores
Si 41,1 56,8 62,1 67,2
No 53.8 68,1 71,7 77,4

*El porcentaje indicado agrupa las valoraciones posifivas

Informacioén sobre
salud que usted

dispone es
accesible

62,4
74,0



CAP. 11 -Resumen indicadores de
amigabilidad

En este apartado, se pretende identificar de forma visual alguna de las
opiniones de menor y mayor amigabilidad que las personas mayores de la
ciudad, y el conjunto de personas expertas consultadas, han expresado
mediante las diferentes técnicas de investigacion utilizadas.

De este modo, el informe de amigabilidad se resume en un cuadro dividido
por las principales dreas analiticas y en el que se especifican algunos puntos
de vista relevantes sobre cada una de ellas, asi como alguna de las medidas
de mejora que pueden desarrollarse para impulsar la amigabilidad de la
ciudad de Salamanca con las personas mayores y que se plasman de forma
mas concreta en el siguiente capitulo referido al Plan de Accion de Trienal.



Tabla 11.1. Resumen aspectos amigabilidad de la dimensién Espacios al aire libre y edificios

Aspectos Aspectos positivos Propuestas de

negativos mejora

Existencia de un buen numero de
Ausencia de espacios verdes y Parques Biosaludables.

jardines de referencia en

determinadas zonas de la ciudad. ) )
Desarrollar medidas de adecuacion

de zonas verdes e impulsar la
creacion de corredores verdes en la
ciudad y de zonas verdes
identificables como referentes.

Algunos espacios verdes son muy
Escasez de espacios para el bien valorados por su calidad.

descanso (bancos para sentarse) en
zonas de gran afluencia de personas.

Reformas de los diferentes parques y

PARQUES -ZONAS Sensacién de peligro por encontrarse | AR verde.s. Se Y?'OFO
VERDES Y BANCOS con perros sueltos y ausencia de positivamente la inversion en este
espacios especificos para poder sentido.
soltarlos.

Creacion de espacios en los que los
perros puedan estar sueltos y
concienciar a los duenos de las
responsabilidades y obligaciones que

Creacién de nuevas zonas verdes .
fienen.

En ocasiones, las personas duenas de previstas en ciertos programas
perros no recogen los excrementos puestos en marcha por el
de sus mascotas. Ayuntamiento.

ESPACIOS AL AIRE LIBRE Y EDIFICIOS

Instalar nuevos urinarios publicos y
mantenerlos adecuadamente.

Falta de urinarios publicos
adecuados. La seguridad en las zonas verdes es

considerada positivamente.



Algunos pasos de peatones y calles
con cierta pendiente deslizan y son
peligrosas en dias lluviosos o de
heladas.

Bloqueo de calles, excesiva
ACERAS Y CALLES estrechez de paso para peatones
por bloqueos de terrazas, farolas y
otros elementos del mobiliario
urbano.

Es necesario mejorar el cuidado y
mantenimiento de las aceras.

Sensacion de trafico excesiva en
determinadas zonas de |la ciudad.

Existe una opinidn generalizada que
ciertas personas no cumplen con las
TRAFICO Y normas de trafico y generan

PEATONALIZACION sifuaciones de riesgo.

Algunas personas mayores tfampoco
cumplen las regulaciones bdsicas de
tréfico y es necesario para evitar
atfropellos y ofro tipo de accidentes.

La regulacion de algunos semdforos
NEYVAZOINON no permite cruzar la calle de forma
pausada y segura a personas con

Aumentar el nUmero de reformas y
Reduccién de desniveles y bordillos. acondicionamiento de aceras y

calles.
El Servicio Salamanca Avisa, 010 es

muy bien valorado por eficacia. Impulsar el uso del Servicio
Salamanca Avisa (Teléfono 010)

Peatonalizacién de calles o zonas
para permitir llegar al centro por
Aumento progresivo de zonas zonas seguras Y libres de circulacion

peatonales. desde diferentes puntos. (Corredor
peatonal amplio).

Impulsar medidas para mejorar el
respeto a las normas de circulacion.

Buena situacioén y colocacién de Aumentar el nUmero de semdforos
buena parte de los mismos. con contadores de tiempo y senales
acusticas.

Adecuada visibilidad y es favorable



CARRIL BICI

SEGURIDAD
PERSONAL

ACCESIBILIDAD

dificultades de movilidad.

Diversos semdforos que combinan
paso a los peatones con paso con
precaucién (Gmbar) para los
vehiculos son considerados
peligrosos

Los framos de carril bici que discurren
por las aceras generan en las
personas mayores dificultades y
temores.

Creen que se deberia ser mds
estricto con los ciclistas que circulan
por las aceras a una velocidad
excesiva.

Preocupan los actos vanddlicos que
se producen en determinadas
sifuaciones y zonas de la ciudad.

Ciertas zonas de la ciudad fienen la
consideracion de ser mds inseguras
que las zonas del centro.

En ocasiones se considera que no

existe suficiente policia en las calles.

Algunos edificios publicos tienen
problemas de accesibilidad.

conocer el tiempo que queda para
poder cruzar la calzada (regulacién
por segundos)

El impulso dado en los Ultimos anos
para favorecer la existencia de mds
tframos de carril bici.

En general se considera Salamanca
como una ciudad en la que no hay
excesivos problemas de inseguridad.

El espacio peatonal del casco
histérico ha mejorado su
accesibilidad.

Reducir el nUmero de semdforos que
generen riesgos a los peatones y
mejorar la seguridad de los cruces
peatonales.

Campanas sobre el uso de los carriles
bici y sobre cémo deben circular las
bicicletas por la ciudad.

Seguir fomentando acciones
formativas para aumentar la
seguridad personal de las personas
mayores.

Aumentar el nUmero de policia que

patrulla a pie por los barrios

Mejorar la accesibilidad a ciertos
edificios pUblicos y comercios.
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Dificultades de accesibilidad en Adecuacién de las aceras y calles
algunos comercios de la ciudad.



Tabla 11.2. Resumen aspectos amigabilidad de la dimensién Transporte

Aspectos Acciones de

Aspectos positivos

negativos mejora

En ocasiones, algunos conductores

no siguen las pautas adecuadas en

relacion con el trato a las personas
mayores: No bajan la rampa o

arrancan sin estar sentados. Sensibilizacion con las circunstancias

Valoracion positiva del conjunto de de personas mayores cuando
Ausencia de paradas de autobuses [REiSilElsliolNe[VNelolgi{oliplelgRlef{ToNo ] acceden al autobus. (Formacién a
en algunos lugares clave. fransporte urbano: frecuencia de personal de la empresa
lineas, precio, etfc. concesionaria)

El mantenimiento de los autobuses y Establecer lineas de bus centradas
AUTOBUS su modernidad. en ocio.
Ausencia de marquesinas vy sitio para
resguardarse en algunas paradas de SN ElglelloRel=Re NSl LR ZLe el LR slel(e
autobus con bastante concurrencia personas con movilidad reducida. Incorporar telepantallas en mds
de personas. lugares de la ciudad.

TRANSPORTE

Aumento de paradas con
En ocasiones no se respetan los telepantallas informativas.
asientos preferentes para personas
mayores.

Mejorar la red de marquesinas



Dificultad de acceso de taxis a zona
historica.

Alto coste para quien tiene mucha
necesidad de uso.

Necesidad de mayor faxis
adaptados

Visualizacion y buena ubicacién de
las paradas.

Buen trato profesional

Buen funcionamiento del sistema de
llamada

Mejorar informacién de acceso a
bonotaxi.

Impulsar la existencia de un mayor
numero de taxis adaptadas.



Tabla 11.3. Resumen aspectos amigabilidad de la dimensién Vivienda

Aspectos Aspectos posifivos Acciones de

negativos mejora

Necesidad de ascensores en
numMerosas viviendas. Aumento del niUmero de portales y
viviendas que se estdn adaptando. Impulsar la reduccién del nUmero
ACCESIBILIDAD Mejora de rampa en los portales. viviendas sin ascensor.
Existencia de ayudas para la
Viviendas anfiguas no adaptadas a instalacion de ascensores.

dependencia.

Desconocimiento de la existencia de

ayudas.
AYUDAS E Creacién de un registro de personas

INFORMACION Dificultades del dia a dia que tienen que viven solas.

que sorfear numerosas personas que

viven solas.

VIVIENDA

Desconocimiento de opciones Impulsar viviendas con apoyos para
OTRAS alternativas: viviendas Creacion de nuevas viviendas para personas con poca movilidad.
FORMAS DE intergeneracionales, centros de personas con discapacidad.
VIVIENDA convivencia. Potenciar el servicio Intergeneracional

de vivienda.
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REFORMAS Coste elevado de las reformas. Potenciar el servicio de reformas para
adaptar la vivienda
Desconocimiento por parte de las
persona mayores de las pautas a
seguir por parte de las comunidades
de vecinos cuando en el bloque hay
una persona con discapacidad con

dificultades de movilidad.

No quieren irse de su entorno.

ACCESO A
OTRA
VIVIENDA

Elevado precio para la adquisicion de
viviendas.




Tabla 11.4. Resumen aspectos amigabilidad de la dimensidon Redes y Apoyo Social

Aspectos Aspectos posifivos Acciones de

negativos mejora

Se considera a nivel general que el Campanas de sensibilizacion en las

\Z=lellalelelloN=TVIale NV ai(=Ne[cNelolo)/ol comunidades de vecinos en las que
muy relevante. hay personas mayores solas e

impulsar redes de apoyo vecinal.

Cambios en las relaciones vecinales
por la rotacién de residentes en
determinadas comunidades de

vecinos. (Estudiantes, turistas).

VECINDAD

Cercania y buen trato en el
comercio de proximidad.

Se observa una pérdida de
comercios de barrio o de
proximidad debido al crecimiento

de espacios y centros comerciales.

Existencia de estrategias de apoyo

a personas mayores en Impulsar la creacién de Comercios
determinados lugares comerciales. Amigables con las personas
mayores.

COMERCIO
PROXIMIDAD

Variedad y accesibilidad a
NUMErosos comercios en la mayor
parte de zonas de la ciudad.

REDES Y APOYO SOCIAL

La figura de las personas mayores
Se estan debilitando los lazos como ente de apoyo para las
familiares directos y cercanos familias, en general las personas
debido a la despoblacion y mayores se sienten valoradas y
necesidad de salir de la ciudad de apoyadas por sus familias.
la gente joven.

FAMILIA




INTERGENERACIONAL

OTRAS REDES DE
APOYO

Necesidad de potenciar las
relaciones intergeneracionales

Se considera que las personas
jévenes normalmente ignoran los
procesos de envejecimiento.

Poco conocimiento de las acciones
de cardcter intergeneracionales
existentes.

Ausencia de espacios de
socializacion informales en los que
establecer conexiones entre
personas mayores del barrio (mds

alld de los centros de participacion).

Falta de conocimiento y de
determinados servicios municipales
de apoyo.

En general, las actividades de
cardcter intergeneracional se
consideran positivas y necesarias.

Las personas mayores cuentan con
un importante bagaje y experiencia
que es necesario aprovechar.

Existencia de redes de apoyo
juridico y de orientacion
municipales que deben potenciarse
para aumentar el conocimiento del
mismo.

En determinadas parroquias hay
numerosas actividades y son
considerados centros Utiles de
apoyo Yy socializacién.

Se valora positivamente el
funcionamiento de los programas
interuniversitarios de la experiencia,
los cuales tienen mucha demanda
de participantes.

Impulsar la colaboracién de
personas de todas las generaciones
en actividades conjuntas.

Potenciar programas de mentores
infergeneracionales.

Observar la posibilidad de fomentar
la existencia de espacios civiles de
encuentro y socializacion.

Aumentar los comedores para
personas mayores con el fin de
dotar de espacios que impulsen
hdbitos saludables de alimentacion
y en los que se generen nuevas
redes sociales y de apoyo.



Tabla 11.5. Resumen aspectos amigabilidad de la dimensidn Participacién social y Asociacionismo

Aspectos Aspectos positivos Acciones de

negativos mejora

Carencia de conocimiento de las
distintas asociaciones existentes.

Alta diversidad de asociaciones de

o . diferentes dmbitos de trabajo.
Desconocimiento de las acciones de

las asociaciones de mayores.

El asociacionismo implica nuevas Ofrecer una mejor informacion sobre
estrategias de apoyo (p.e. visitas a las asociaciones y sus servicios.

AS0Ie M@ O)MY@N En determinados casos se aprecia un =
personas solas, acompanamiento)

bajo aprovechamiento de los
recursos de las distintas entidades.

Catdlogo de recursos ofrecidos por
Disponibilidad de espacios para la las asociaciones
participacion.

Baja capacidad econdémica de
algunas entidades para llevar a
cabo sus objetivos.

En ocasiones las entidades detectan Buena valoracién del voluntariado Impulso de las asociaciones de
la necesidad de contar con personas ejercido por personas mayores por mayores y voluntariado de mayores.
mayores voluntarias y no tienen un parte de las enfidades en las que

PARTICIPACION Y conocimiento claro de los recursos colaboran. Creacion de un sistema para que las

VOLUNTARIADO que pueden utilizar para captar este asociaciones puedan contactar con

tipo de personas voluntarias. Meijora la percepcién social de los personas mayores para realizar
mayores gracias a su labora de voluntariado (Impulsar la labor de la

Muchas personas mayores no saben voluntariado. Agencia Municipal de Voluntariado)

PARTICIPACION Y ASOCIACIONISMO




OCIO Y TIEMPO
LIBRE

Aumenta las relaciones
intergeneracionales gracias a los
programas de voluntariado.

donde acudir para realizar
voluntariado.

Necesidad de mds plazas en las

actividades de ocio y tiempo libre.
Amplia y numerosa cartera de

servicios de actividades enfocadas al
ocio y tiempo libre para las personas
mayores.

Mejorar el acceso de apoyos para
acceder a actividades municipales
para personas con discapacidad.

Alta participacion en las actividades
municipales formativas y ocio y
tiempo libre destinadas a las
personas mayores.

Se detecta la necesidad de ampliar
el catdlogo de actividades
propuestas.

Es importante que los recursos
existentes sean conocidos por mds
personas mayores para favorecer el

aumento de la participacién en
ciertos sectores.

Amplia satisfaccién con las
actividades existentes.

Impulsar los programas deportivos
dirigidos a personas mayores.

Mejorar los canales de informacién
sobre las actividades que realiza el
drea de mayores.



Tabla 11.6. Resumen aspectos amigabilidad de la dimensidn Respeto e Inclusion Social

Aspectos Aspectos positivos Acciones de

negativos mejora

Sensacion de la existencia de muchas
personas gque viven solas y en riesgo
de exclusion.

Desde algunas esferas y en

determinados dmbitos, las personas Existencia de algunas acciones de

mayores se sienten poco incluidas y asociaciones de mayores enfocadas

poco tenidas en cuenta. a mejorar la calidad de vida de las Enfocar y potenciar el voluntariado

personas que viven solas. para la inclusion social de estas

Las personas con dificultades de personas que viven solas.

movilidad y en situacién de Existencia de medios municipales de

dependencia, asi como sus apoyo psicosocial, necesarios para Impulsar las acciones de respiro de las
cuidadores/as son consideradas evitar diversas situaciones de personas cuidadoras a personas

como un colectivo al que hay que dificultad que se dan en la edad dependientes.

prestar mayor atencion. adulta.

INCLUSION
SOCIAL

Promover un plan de prevencion del
malirato y frato degradante hacia las
personas mayores.

RESPETO E INCLUSION SOCIAL

Se preocupan por posibles situaciones
de frato degradante hacia personas
mayores en determinados entornos
familiares o sociales.



En ocasiones las personas mayores no
se consideran valoradas por el resto
de grupos de edad.

RESPETO

La imagen de las personas mayores, o
la que en ocasiones se fransmite de
ellas es poco respetuosa: como
personas que no pueden aportar
elementos positivos a la sociedad.

Las personas mayores en ocasiones
creen que no cuentan con canales
para expresar sus opiniones y que
estas sean tenidas en cuenta.

Desconocimiento del papel y
desarrollo de actividades del Consejo
Sectorial Municipal de las Personas
Mayores

Es necesario adaptar el lenguaje
institucional clasico hacia uno mds
comprometido con la metodologia

de lectura facil.
ARAIFILCIO NS Ciertas expresiones de la pagina web

deberian modificarse y adaptarse a

una mejor inclusion de las personas

mayores con discapacidad

En general, las personas mayores se
sienten respetadas por la poblacién
de Salamanca.

Apoyo a las medidas llevadas a cabo
para conocer la labor realizada por
las personas mayores y su impacto

positivo en la sociedad.

Las personas mayores quieren
expresar sus opiniones, y tal como ha
ocurrido con este proyecto, expresan

su deseo de nuevas formulas de
encuentro para expresar sus ideas
sobre la ciudad.

Las asociaciones de Salamanca de
mayores se establecen como un buen
canal de representacion.

Seguir desarrollando campanas
institucionales de apoyo y valoracion
de las personas mayores.

Promover el conocimiento del papel
que desarrollan las personas mayores
en los distintos Consejos Sectoriales
Municipales, en especial en el de
personas mayores.

Impulsar el lenguaije inclusivo y de
lectura facil por parte del
Ayuntamiento de Salamanca.
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Pocas iniciativas existentes que Ganas y actitud para seguir
DESARROLLO promuevan la autodeterminacién desarrollando un proyecto vital de Promocionar acciones dirigidas a
PERSONAL futuro empoderar a las personas mayores




Tabla 11.7. Resumen aspectos amigabilidad de la dimensién Comunicacioén e Informacion

Aspectos Acciones de

Aspectos positivos

negativos mejora

No llega a todas las personas. La mayor parte de las personas se
encuentran informadas

INFORMACION Es necesario diversificar los puntos y correctamente.

los canales en los que se distribuye la

informacién.

Impulsar la presencia del drea de
mayores en las redes sociales a través
de la creaciéon de perfiles en
diferentes plataformas.

Impulsar el uso del buzédn de quejas y
sugerencias del drea de mayores del
Ayuntamiento de Salamanca.

Actualizar los contenidos de la
pdgina web del drea de mayores. A nivel de entidades, se considera
ACCESO Y que existe una fluida relacién y
COMUNICACION comunicacién con el drea de
INSTITUCIONAL En ocasiones, no es comprensible ni mayores del Ayuntamiento de
accesible la informacion y Salamanca.
comunicacioén institucional ofrecida.

Editar un boletin de mayores, tanto
en formato digital como en papel,
para fomentar el conocimiento de las
cuestiones institucionales y
asociativas que afectan alas
personas mayores de la ciudad.

COMUNICACIOJIN E INFORMACION

Dificultad de acceso a los medios de Se valora positivamente los Impulsar un programa destinado a las
comunicacion digital por parte de programas que algin medio de personas mayores en la radio dirigida
algunas personas mayores. comunicacion radiofénico emite en por la USAL.

COMUNICACION




NUEVAS
TECNOLOGIAS

Ausencia de contenidos especificos
en la mayor parte de los medios de
comunicacioén locales.

Algunas personas mayores No
cuentan con los medios para
acceder y utilizar a las nuevas
tecnologias, con lo que se amplia la
brecha digital.

Desconocimiento de los medios
puestos a disposicion de las personas
mayores para aumentar sus
competencias digitales.

Dificultad por el nUmero de plazas
ofertadas de acceder a
determinados espacios de formacion
en nuevas tecnologias.

el que las personas mayores
protagonizan el contenido.

Buena valoracion de la formacion en
nuevas tecnologias ofertada por el
Ayuntamiento.

Disponibilidad de espacios con
acceso a internet y ordenadores de
forma accesible y gratuita.

Fomentar que los medios de
comunicacion locales sean
amigables con las personas mayores.

Aumentar en la medida de lo posible
las plazas ofertadas para capacitar
en nuevas tecnologias.

Fomentar el uso del Aula Libre
informdtica.



137

Tabla 11.8. Resumen aspectos amigabilidad de la dimensidn Servicios Comunitarios y de Salud

Aspectos Aspectos positivos Acciones de

negativos mejora

Percepcion sobre un cardcter Existencia de un amplio abanico de

asistencialista de determinados recursos enfocados a la salud y el Continuar desarrollando las medidas
servicios de salud frente a servicios envejecimiento activo. que van dotando a la ciudad de
RECURSOS DE mds comunitarios. mds recursos de salud.
SALUD

Necesidad de mayor nUmero de Buena valoracion de los Sensibilizar sobre estrategias de
geriatras en los centros de salud. profesionales que trabajan en el Atencién Centrada en la Persona.
dmbito sanitario.

Trdmites dificultosos para la solicitud

de determinadas ayudas. .
Establecer mecanismos que

reduzcan las dificultades y
comprension en el acceso a las
ayudas relatfivas a salud.

Necesidad de profesionales de Valoracién positiva de la red de
referencia que acompanen en estos e elelle[elle]al= e [=Ne)Vi0]o o NaalU) (bl AVASY
procesos de solicitud y gestion de papel.

AYUDAS ayudas. .
Promover servicios paralelos para

personas en situaciéon de
dependencia.

El servicio de teleasistencia estd bien
Ayudas a la dependencia son valorado en su funcionamiento por
consideradas como insuficientes. las personas mayores.

SERVICIOS COMUNITARIOS Y DE SALUD

Posibilidad de aumentar el tiempo y
cobertura destinada a los usuarios.



Las personas mayores desconocen
en cierto grado los recursos y
servicios que hay en la ciudad sobre
INFORMACION Y salud.

ESTUDIOS
Falta de estadisticas sobre

dependencia a nivel local.

Vision de los centros de Dia solo para
personas con muchas necesidades.

CENTRO DE DIiA

Precio muy elevado.
Escasez de plazas puUblicas.

No es opcidn deseada por las
RESIDENCIAS personas mayores.
Necesidad de incorporar una
atencion centrada en la persona.

Ultimo recurso en caso de necesidad
extrema por cuidados

Cada vez llegan a mds gente y
ofrecen mds servicios.

Son un recurso que es necesario
para determinadas situaciones.

Tendencias actuales de cambio
normativo en el modelo de atencidén
residencial a las personas mayores,
priorizando la autodeterminaciéon de
las personas.

Promover el conocimiento el
conjunto de servicios y de
informacion sobre salud.

Generar estadisticas sobre
dependencia en la ciudad que
permitan prever las necesidades

gue se requerirdn debido all
progresivo envejecimiento.

Continuar impulsando los centros
como espacios de referencia
“naturales” para el conjunto de la
poblacion.

Evaluar la posibilidad de solventar las

necesidades detectadas frente a la

escasez de plazas publicas y el coste
elevado de las residencias.
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