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INTRODUCCIÓN

En 1991 el 12 por 100 dc la poblaciónde la ComunidadAutónomade
Madrid (en adelante,CAM) tenía sesentay cinco o más añosde edad. Del
conjunto de ancianos,16.628residíanen establecimientoscolectivos y, de
éstos,el 67 por 100(11.155personas)sealojabanespecíficamenteen el co-
lectivo «residenciasparaancianos».Ello significa quecasi2 de cada100 an-
cíanosde la CAM habitabaen residencia,ratio que estátodavíapor debajo
del 3,5 por 100queel PlanGerontológicoconsideracomoun valor óptimo a
conseguirhacia finales de siglo paragarantizaruna plaza residenciala toda
personamayoren estadoo situacióndenecesidad(INSERSO,1993).

Teniendopresentela evolución demográficade Madrid duranteel siglo
actual, basadaen buenamedidaen los fuertesaportesinmigratoriosde las
provinciasdel interior peninsulara mediadosde la centuriay quehanenve-
jecido in sim, el origendel 59 por 100 de los ancianosen las residenciasde
la CAM sonesasprovincias,todasellascon aportessuperioresal 3 por 100
(Ávila, Burgos,Guadalajara,Jaén,Segoviay Toledo sumanel 25 por 100),
másla propiade Madrid (34 por 100).Con ello quedapatenteel fuertepo-
der de atracciónque tuvo Madrid sobrela poblaciónjoven enedadde tra-
bajar.
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Sin embargo,durantelos últimos añosestatendenciaseha invertido en
el municipio de Madrid, de maneraque cl saldomigratorio, tanto de la po-
blación total como de la poblaciónde sesentay cinco y másaños,esnegati-
vo, contabilizándosevaloresdeentre8 por 100 y 9 por 100 deancianosmi-
grantes sobre el conjunto de la población (Ayuntamiento de Madrid,
1990-1991 y 1992).En la CAM sólo seobservaun saldomigratorio negati-
vo entrelosancianos,aunquecon valoresligeramenteinferiores,manifestán-
doseque,enla actualidad,sonotrasáreasde la CAM (si sc exceptúala capi-
tal) lasquerecibenlos aportesinmigratorios(CAM, 1991).

No obstante,en estetrabajosepartede considerarqueMadrid y suArea
Metropolitanaejerceninfluenciasobrela poblaciónancianamásvieja (seten-
ta y cinco y másañosde edad),como respuestaa sucesostalescomo viude-
dad, incapacidad,problemasde salud...,hechosque estaríaninfluidos, muy
probablemente,por serMadrid el lugar de residenciade los hijos u otrosfa-
miliares.Este factor contribuiríaaacentuarel gradode envejecimientoque
ya padeceestaComunidad.Además,sepiensaquela inmigraciónde pobla-
ción ancianaa institucionalizares un movimientode cortadistancia(puesse
consideraqueel origenestáen los municipiosno metropolitanosde la CAM
y provinciasdel interior peninsular)como una de las característicasde las
migracionesdeancianos(Rogers,1992).

El objetivo de esteestudioes, pues,analizarel gradode atraccióndelas
residenciasde ancianosdel municipio de Madrid y delos municipiosde su
Área Metropolitanasobrelos ancianosa institucionalizary su relacióncon
las plazasofertadasenresidencia,asícomo el origende estosancianoso área
regionaldeinfluenciadedichasresidencias.

FUENTES DE ESTUDIO

Comofuentede análisisse ha utilizado unasubmuestradel Censode Po-
blación y Viviendade 1991 dela CAM, quecontienelas personasdesesenta
y cinco y más años residentesen establecimientoscolectivos. Se definen
como tales aquellasviviendaso edificios destinadosa serhabitadospor un
grupo de personasque no constituyenfamilia, sometidasa unaautoridado
regimen común, o unidas por objetivos o interesespersonalescomunes
(CAM, 1993).De esteámbitopoblacionalseha seleccionado,exclusivamen-
te, la categoríareferidaa «asiloso residenciasdeancianos».

Se investigan aquellos items que hacen referenciaa las características
geográficas,personales,de movilidad, culturalesy económicas,del ámbito
poblacionalseleccionadoy convenientementeanomizado.

Parael propósitodeestetrabajohansido utilizadaslas variablesmencio-
nadas,con excepciónde laseconómicas.Si la poblaciónde sesentay cinco y
más años,como es el casode estudio,está, por definición, jubilada, no es
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congruenteque un 19 por 100 de la poblaciónestudiadase englobeen las
categoríasde «ocupado»,«parados»,«estudiantes»,«labores del hogar» y
“otrassituaciones».Porestarazón,se intuyequelas variableseconómicasno
sonfiablesparael casodela poblaciónmayorde sesentay cincoaños.

La informacióncensalsobremovilidadhacereferenciaal lugarderesiden-
cía en 1981 («residíaen estemunicipio y domicilio», «residíaen estemunici-
pio, otro domicilio», <residíaen otro municipio» y «residíaenel extranjero»)y
a la procedenciaen la última migración(oprocedíade otro municipio» y «pro-
cedíadel extranjero»),expresando,en ambasvariables,la provinciay munici-
pio de residenciaen 1981 y la provinciay municipio de última procedencia.
De maneraquesepuedesabersi el lugarderesidenciaen 1991 erael mismo o
distinto al de 1981, perono esposibleconocerla movilidad intramunicipalo
cambiode domicilio de residenciaconposterioridada ésteúltimo año.

Por último, se hanutilizado variasguias de residenciaspara ancianos
(INSERSO,1985; AMRTE, 1992; Lab. Funk, 1993) con el fin de cartogra-
fiar las plazasen residenciaenlos municipiosdela CAM. Estetipo defuente
carecede la exhaustividaddeun Censoy, por tanto, puedenencontrarsedis-
crepanciasentreambas.

RASGOSSOCIODEMOGRÁFICOS
DE LOS ANCIANOS INSTITUCIONALIZADOS

Un análisiscomparativode las característicasdemográficas(sexo, edad,
estadocivil) y culturales(titulo escolar),entrela poblaciónancianaquevive
en residenciay aquéllano institucionalizada(Fig. 1), ayudaa comprender
cuálesson las«situacionesderiesgo»frentea la institucionalizaciónqueafec-
tan ala poblacióndesesentay cinco y másañosquehabitaenla CAM.

La variablegéneroapuntaunaprimacíade mujeressobrevaronesviejos. Es
conocidoquelas diferenciasen mortalidadsonfavorablesal sexo femeninoa
partir de edadesadultas,de tal forma que, en la regiónmadrileña,6 de cada10
ancianosson mujeres.Puesbien,estadiferenciaseacentúaentrela población
mayorenresidenciaconunaproporciónde8 mujerespor cada2 varones.

La pirámidedeedadesde los mayoresen la CAM es típicayaque,a medi-
daquese incrementanlosaños,sereducenlos efectivosdemográficos.Sinem-
bargo,la distribuciónpor edaddelos ancianosenresidenciamanifiestaunare-
presentaciónescasadelos gruposentresesentay cinco y setentay cinco años,
aquélloscon setentay cinco-setentay nueveañosseencuentrancon la misma
probabilidadqueentrelosviejosengeneraly losmayoresdeochentaañosson
losqueresaltanmuy claramentecon respectoa la poblaciónno institucionali-
zada.Estadistribucjonse ve matizada,además,por el géneroen cuantoque,a
su vez, los ancianosinstitucionalizadosde más edad son fundamentalmente
mujeresmientrasquelosmenoresdeochentaañossonvarones.
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TITULO ESCOLAR DE LOS ANCIANOS
COMUNIDAD AUTÓNOMA DE MADRID, 1991
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Figura 1.—Aspectos demográficos de los ancianos. Comunidad Autónoma de Madrid. 1991.
Título escolar de los ancianos. Comunidad Autónoma deMadrid, 1991.

En el mismosentido,si la mayoríadelos viejosen la CAM soncasadoso
viudos, en las residenciasapenashay ancianoscon pareja,estandomás re-
presentadoslos viudos y, sobretodo, los solteros.Realmentese ahondaen
unasituaciónen la quepredominanlas mujeresen las categoríade solteroy
víudo mientrasquelosvaroneslo hacenenla decasado.
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los ancianosinstitucionalizados,el título escolaralcanzado,como variable
asociada,muestraun predominiode la categoríade analfabeto-sinestu-
dios, con unamenor representaciónde quienestienenestudiosprimarios,
situaciónclaramentecontrapuestaa la que seobservaparael conjunto de
ancianosde la CAM entrequienesprevalecenestosúltimos. No obstante,
en ambascategoríasresaltauna mayor proporciónde mujeres,especial-
menteen el casodel nivel educativoinferior. Aunquecon pequeñasignifi-
cación, se apreciatambiénun ligero predominio de mujeressobre hom-
bres en los niveles educativossuperiores,en relación con lo esperado
segúnla titulación observadaen el conjunto de las ancianasde la Comu-
nidad.

En definitiva, todosestosrasgosconfiguranunasituaciónmásproclive a
la institucionalizaciónentrelas mujeres,deedadmásavanzada,mayoritaria-
mentesolterasy viudas,lo quepredisponeunadisminucióndelas relaciones
familiaresy sociales,y con un nivel educativomenorque generaquizásuna
situación de dependenciaeconómica.Si a ello se une,previsiblemente,un
estadodesalud másprecarioy unamayorincapacidadfuncionalse estaríaen
presenciade un grupodemográficoa cuyafragilidadgeneralresponde,entre
otrasposibilidades,conla institucionalización.

EL TEMPO DE LA INSTITUCIONALIZACIÓN

A partir de los datoscensales(Fig. 2) se compruebaque la edadmedia
de los ancianosen residenciarondalos 81,5años(79,7 los varonesy 81,6 las

L
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Fuente: Censo de Población y Vivienda. CAM. 1991
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Figura 2.—Relación entre edad cumplida y edad de llegada de ancianos en residencia, 1991.
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mujeres)y que su última migración (entre 1981 y 1991) fue realizadacon
unaedadmedia de 78,2 años(76,4y 78,2, respectivamente),de lo que pue-
dendeducirsevarioshechos:esteúltimo movimientocoincidiríaengran me-
dida con el pasoa la institucionalización,por cuantoquea estasedadesapa-
recen las demandasde una mayor atención(hechoque se puedesolventar
por una vía informal, la familia, o formal, medianteinstitución u otrasalter-
nativas);y unapermanenciamedia enresidenciade al menostresaños,pero
que,enlos gruposde edadesmás avanzadas,puedellegar a diez, comocon-
secuenciade unamayor esperanzade vida, especialmenteentrelas mujeres,
o deunasmejorescondicionesdeatención,en general.

El cuidadoofrecido en las «residenciasde ancianos»es unaprestación
relacionada,en suversiónactual,con el bienestarsocial y difiere delas clási-
cas institucionesde «asilo», más asociadasa conceptosde «custodia»o «re-
clusión»(Barenys,1993).

accesoa residenciasha tenido en los últimos añosunatendenciaas-
cendente,másacusadadesdemediadala década.Aún aplicandoa los ancia-
nosen residencia,queen el Censode 1991 afirmaronhabermigradodurante
los últimos diez años,la tasade mortalidadpara el conjunto de mayoresde
sesentay cinco añosde 73 por 1.000en 1981,ello supondríaunadiferencia
de efectivosde apenasel 8 por 1 00. Dadoque,en añosposteriores,la morta-
lidad específicaparaestegrupode edades inferior (49 por 1.000en 1985),
la pérdidade efectivos por defunciónen la décadade los ochentano sería
suficienteparaalterarsustancialmenteestatendencia.Se confirmaría,enton-
ces,quela demandade plazasen residenciasen la CAM ha crecidonotable-
mentedesde1985,hechoquetambiénhasido comprobadoenotroslugares.

PROCEDENCIA Y LOCALIZACIÓN
DE LOS INMIGRANTES VIEJOS EN RESIDENCIA

Del conjuntode ancianosinstitucionalizadosen la CAM en 1991, el 63
por 100 ya vivían en 1981 en el municipio de residenciaactualy, de éstos,
más de la mitad (el 54 por 100) hancambiadode domicilio dentrodel mis-
mo municipio enlos últimos diez años.El 37 por 100 restante(4.202perso-
nas) habitaban,en esamisma fecha, en municipios distintos al actual, y de
ellosuna quinta parteprocedíande otrasprovinciasespañolasdistintas a la
de Madrid.Por lo tanto,secompruebaquela mayorpartede los movimien-
tos haciaresidenciastienen como origen y/o destinoalgún municipio de la
CAM, incluido el propio de la capital (el 80 por 1 Of) de los que llegan a la
CAM lo hacendesdeel municipio de Madrid). Más aún,podríasuponerse
también que un elevadoporcentajede quienesno cambiaronsu domicilio
haciaotros municipios,lo hayanhechodentro del municipio de Madrid, si-
tuaciónqueno esposibleconocera travésdelos datoscensales.
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Centrándoseexclusivamenteen los queprocedende otrasprovincias,es
decirel 20 por 100 restante(Fig. 3), secompruebaqueel esquemade atrac-
ción es muy semejanteal que se produjo en los añossesentay setentacon
respectoa los movimientosmigratorioscondestinoa Madrid: en efecto,son
lasprovinciaslimítrofes deToledo, Ávila, Segoviay Guadalajaralas queen-
vtan unamayorproporciónde viejosa residenciasmadrileñas,quedandoen
un segundoordende importancialas provinciasextremeñas,algunascastella-
nasy andaluzas,y con unarepresentaciónmásreducidaciertasprovinciasIi-

MUNICIPIOS

(PROVINCIAS SELECCIONADAS)

Figura 3.—Ultima procedencia de los ancianos en residencia en la Comunidad Autónoma de
Madrid, 1991.
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torales. Este esquemageneralse repite, sin apenasvariaciones,cuandose
atiendeal destino,ya seael municipio deMadrid, suArea Metropolitana,o
los municipiosregionalesno metropolitanos.

Ahondandoenla distribuciónterritorial segúnel municipio deorigende
las provinciasmás «emigratorias»puedeobservarsequelos mayoresaportes
deancianosseproducendesdelos municipiosmetropolitanosdel norte,oes-
te y sur (resaltandoAlcorcón, Getafe,Leganésy Móstoles,con más de 125
por 10.000),todosellosmuy próximosa la capital. Un segundoconjuntode
municipiosde procedencialo compondríanaquéllossituadosen el Suroeste
dela CAM y nortedela provinciadeToledo enel entornodela carreterade
Extremadura,en el nortedela provinciade Madrid en relación con la carre-
tera de Burgos,y en el sur en torno a Aranjuez, así como en los municipios
metropolitanosdela carreterade Barcelona.

A medidaque se amplíala distanciaa Madrid, disminuyeel númerode
ancianosinstitucionalizadosasí como el de municipios de procedencia,de
tal forma que no es posible identificar unacontinuidad espacialsiendoen
este casoel factor explicativo el tamañode ciertos municipios. Entre ellos
destacanlas capitalesde provincia ademásde Talavera,Consuegra,Quinta-
nar, Mora,Coca,Turégano,Valdepeñasdela Sierra,Brihuegao Sigúenza.

En definitiva, la procedenciade los ancianosen las residenciasmadrile-
ñasestaríaasociada,en primer lugar, con el factor «proximidad a Madrid»,
en relacióncon las vías de accesoa la capital, y, en segundolugar, con el «ta-
mañodel municipiode origen».

La localización de losaneianósqu~han llegadadutanm los íttúiti¡nós
añosa residenciasde la CAM, podríaestarrelacionadacon la oferta depla-
zasen dichasresidencias.En efecto, así lo confirma tanto el coeficientede
correlaciónentreambasvariables(r = 0,73)como la cartografíade las mis-
mas(Fig. 4). Parael conjuntode la CAM, seobservaunamayorafluenciaa
la zonaoeste,en detrimentode la este,con un marcadoasentamientoen los
municipiosmetropolitanosjunto a unazonadevacío, tantodeplazasen resi-
denciacomo deinmigrantesviejos, y, de nuevo,unafranja denotable locali-
zación en el limite más occidentalde la provincia.Los rasgosmedioambien-
tales y de estatus socioeconómicopodrían estar en la base de esta
localización,generandounaofertamayoritariamenteprivaday con numero-
soscentrosde tamañopequeñoy mediano;de estemodo, cabemencionar
los casosde Pozuelode Alarcón. Las Rozas,Majadahorida,Brunetey Villa-
viciosade Odón, en el entornometropolitano,seguidosde Galapagar,Gua-
darramay Navalcarnero.

Pero tambiénel tamañomunicipal y el tipo de oferta residencialcondi-
cionaríanel asentamientode ancianosen otros grandesmunicipios de la
CAM; seríacl caso, sobretodo, de Alcalá de Henares,Colmenar Viejo y
Aranjuez, dondepredominauna oferta pública en centrosde gran tamaño,
explicando,deestamanera,unafuerteatracciónsupramunicipal.
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Porel contrario, la ausenciadelos factoresde localizacióny/o atraccion
mencionados,junto con unapoblaciónancianarelativamenteescasa(entreel
3 por 100 y el 8 por 100), ayudaríana comprenderla debilidad del asenta-
míentodeancianosy dela ofertaresidencialenlos municipiosdel sur.

En el casodel municipio de Madrid, son 570 las personasde sesentay
cincoy másañosquehancambiadosu domicilio desdeotros municipiospor
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residenciasparaancianos.El esquemade localizaciónseasemejaal del con-
junto dela CAM: se localizan,básicamente,allí dondehay másofertadepla-
zasenresidencia(r = 0,79). De estemodo, unalíneaimaginariadesdeel no-
resteal suroesteseparadoszonasbiendiferenciadas,con Moncloa-Aravaca,
Ftíencarral-EIPardoy Hortaleza,como áreasde intensa oferta residencial,
fundamentalmenteprivada(Abelláneta!, 1992;Rojo eta!, 1993),y unama-
yor afluenciade ancianos,aprovechandounasmejorescondicionesde me-
dioambienteurbano;una presenciaintermediade ancianosinmigrantesen
residenciaperocon un elevadonúmerode plazasofertadas(más del 40 por
100 del total del municipio), como respuestaa una poblaciónfuertemente
envejecidain situ, seobservanen la zonacentro-ensancheasí como Caraban-
chel; y, finalmente,la llegadade viejos y la ofertadeplazas(exceptuandoSan
Blas) sedebilitahaciael surestedela capitalal no concurrirlosfactoresante-
riores.
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