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I. PRESENTACION

El Informe: Los cuidados. Diagndstico de medidas emergentes que aqui se sintetiza constituye el texto de
referencia para establecer las bases de una sociedad basada en la organizacién de los cuidados, que ponga a
las personas en el centro y cuyo objetivo es inspirar el nuevo Pacto Local por los Cuidados de la Mancomunidad
SSB Noain y las politicas locales.

“Volver a hablar de cuidados explorando nuevos caminos”. Esta idea ha sido el origen de este estudio. Con la
mirada puesta en nuevas intervenciones pero con la necesidad de “pararnos” y pensar de manera colectiva
hacia dénde transitar.

Lo que se ha puesto de manifiesto en este estudio es la presencia de los cuidados como un asunto urgente
ante el que hay que reaccionar. Las personas consultadas —cada una desde su posicion— han expresado
inquietudes, malestares y claras situaciones de necesidad para las que serd necesario desplegar un amplio y
diverso abanico de estrategias

Y no Unicamente se siente esta urgencia desde la ciudadania, ya que la ingente cantidad de estadisticas, estu-
dios, informes y experiencias sobre los cuidados, el envejecimiento, la salud mental, los suicidios, la concilia-
cidn, la corresponsabilidad o las comunidades de cuidados nos hace interpretar que también —desde el ambito
técnico y profesional— se estd poniendo el foco en este asunto. Igualmente sucede si atendemos al plano
politico.

La pregunta que ha orientado este estudio ha sido cdmo se estd reorganizando la satisfaccién de la necesidad
de cuidados en el marco de un sistema que no prioriza las necesidades de las personas sino las de los merca-
dos. Una reorganizacién que reclama la participacién de todas y todos, cada una desde su posicidn. Se apela a
“lo colectivo” en todas sus dimensiones como un valor a reforzar y recuperar y como la estrategia que nos
permitird encontrar las claves para asegurar que los cuidados estén garantizados para todas las personas.

Una impresidn que ha atravesado de manera constante al equipo técnico que ha elaborado este estudio ha
sido la sensacién de que los cuidados se entienden como una cuestién troncal para el desarrollo de una buena
vida, pero esto no lleva aparejada una reivindicacién o podriamos decir confianza en que se puedan articular
respuestas desde las y los diferentes agentes. Por otra parte, se han expresado quejas comunes e incluso ideas
de hacia donde deberian plantearse posibles soluciones, pero en la practica o no se atienden o se argumenta
su imposibilidad por su coste y/o complejidad. Dicho llanamente es como si todo el mundo supiese qué hay
que hacer pero nadie se pusiese manos a la obra.

Y este es un estudio mds, si, pero se plantea con la ambicién de aportar ideas de futuro, de indagar sobre
como la ciudadania percibe que se estan atendiendo las necesidades de cuidado y qué alternativas se plantean
para el porvenir en nuestro territorio concreto.

Este Diagnéstico se ha elaborado con la mirada puesta en un renovado Pacto por los Cuidados en la Man-
comunidad SSB Noain por lo que de sus resultados se deberdn desprender propuestas de actuaciones y pro-
cedimientos de trabajo para los que sera necesario el compromiso de diferentes agentes politicos, profesiona-
les y, también, de la ciudadania.

Es preciso reconocer el interés y disposicidon mostrados por las personas participantes. En todos los casos se
ha manifestado sensibilidad hacia las cuestiones planteadas reconociendo que el tema de los cuidados afecta
a la globalidad de la vida y es una aspiracion legitima para todas y todos en condiciones de igualdad.

La intencidn de acotar “de qué hablamos cuando hablamos de cuidados” ha constituido una gran complejidad.
Lo que se ha puesto de manifiesto es que todas las acciones, tanto individuales como colectivas, tanto pri-
vadas como publicas impactan en la organizacion de los cuidados y en cémo nos sentimos cuidadas y
cuidados.



El Informe se ha organizado en los siguientes 8 apartados:

1. Presentacion 5. Apuntes para conocer mejor el 6. Las responsabilidades de los

contexto territorial cuidados

Describe cual esta siendo el papel
de cada uno de los agentes
identificados en la gestion de los

Informacidén sobre diferentes

. variables que estdn afectando al
2. Proceso de trabajo .
sector de los cuidados:

Descripcidn breve de las fases de cuidados:
. . L T,
trabajo, participantes y El territorio.

' — Las personas individuales.
herramientas. L,

Las personas.
 El sector publico
- La edad. El envejecimiento.
- El mercado/sector privado.
- El tamano de los hogares. ) o
3. Nuestro marco de trabajo — La sociedad civil.
. ) — Las discapacidades.
Las politicas de igualdad en el

territorio de la Mancomunidad SSB — Eluso de los tiempos y tareas. 7. Ideas de futuro
NI — El mercado laboral y las Se plantean ideas de futuro, tanto
condiciones econémicas. expresadas de manera explicita por
AP . L La vivienda. las personas participantes en el
- Pensando los cuidados estudio como otras sugeridas a
— La brecha digital. partir del anélisis de la realidad.

El Pacto Foral por los Cuidados en el

que se incluye esta intervencion & La salud de la poblacién.

f : 8. Fuentes de datos y documentos
Se incluyen las cuestiones que han L Lo seledke mo deserck. tad Y
sido mencionadas en los grupos consultados
cédmo un primer acercamiento a = Algunos apuntes sobre las Detalle de las fuentes con enlaces
nuestro objeto de analisis. personas cuidadas. para facilitar su consulta

El Informe se acompaia de dos documentos anexos:
1. Recursos para el cuidado en el territorio (en construccion).
2. Experiencias y Buenas Practicas (en construccion).

Una idea que ha guiado el proceso de trabajo para la elaboracién del Informe ha sido la utilidad. Se ha pre-
tendido generar un documento que resulte manejable, que sea leido y revisado tanto por las personas partici-
pantes como por aquellas afectadas por las posibles medidas que se puedan proponer en futuros procesos de
trabajo, o simplemente por aquellas que quieran conocer mejor su territorio. Y conscientes de su extension se
elabora este documento resumen con un lenguaje y formato mas accesible que ayude a la difusién del mismo.

COMO SE HA REALIZADO

Este ha sido un estudio ambicioso tanto por la temdtica como por el territorio que abarca, ya que se aborda la
satisfaccion de los cuidados en ocho municipios con una gran diversidad. Se pretendia realizar una recogida
amplia de informacién por lo que se incluyeron las voces de diferentes agentes que viven y/o trabajan en el
territorio y que nos permitirian aterrizar en lo local las cuestiones que se evidencian a un nivel mas global. Asi,
se incorporaron en este estudio las opiniones y valoraciones de agentes de diferente responsabilidad en la
organizacion de los cuidados:

AGENTES PARTICIPANTES:

Ly Asamblea MSSB Nodin. L Profesionales de los cuidados MSSB Noain.
L Personal técnico municipal, personal educa- - Profesionales de los cuidados.
tivo y sanitario. L Empresas de insercién.
5 Personal técnico MSSB Nodin. L Asociaciones y ciudadanfa.
o000
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TECNICAS:

L Andalisis documental. L Once entrevistas individuales.

L Once grupos focales. - Reuniones de trabajo con el Programa de
Igualdad de la MSSB Noadin.

PARTICIPANTES: Participacion

Participaron un total de 83 personas, 65 mujeres y

18 hombres. :
Mujeres
78,3%

Hombres
21,7%

Se finalizd el Informe Los cuidados. Diagndstico de necesidades emergentes en octubre de 2024. Se prevé
el desarrollo de una presentacién publica de los resultados del Informe a todas las personas que han partici-
pado en el mismo y a toda la ciudadania, para dar respuesta a la necesaria rendicién de cuentas y expresidn
del compromiso de las corporaciones locales.

2. MARCO DPE TRABAJO

2.1. LAS POLITICAS DE IGUALDAD EN EL TERRITORIO.

La MSSB Nodin incorpora en el afio 2009 las competencias para el trabajo orientado a la igualdad entre mu-
jeres y hombres. Desde ese momento se pueden sefialar algunos hitos que han definido su trayectoria y se
han constituido en el marco del trabajo para la igualdad en los municipios:

5  Pacto Comarcal por la Conciliacién Mancomunidad de Servicios Sociales de Base de la Zona de Nodin
firmado en 2011.

5 1l Plan de Accidn para la Igualdad entre mujeres y hombres Mancomunidad de la Zona de Nodin 2017-
2020. Ampliado 2022-2025 que dedica su Ambito 3 a la sostenibilidad de la vida incluyendo objetivos,
lineas de trabajo y estrategias dirigidas a la sensibilizacién y a la construccién de un nuevo modelo de
organizacién de los cuidados.

Ambos documentos ya expresaban la inquietud por la situacién de los cuidados y la conviccidn de que hay que
desplegar diferentes intervenciones para generalizar su cobertura.

2.2. EL PACTO FORAL POR LOS CUIDADOS.

El Instituto Navarro por la Igualdad ha interpretado los cuidados como un eje central de las politicas de igual-
dad y como un espacio en el que las desigualdades entre mujeres y hombres se mantienen y reproducen.

Pensar sobre los cuidados remite —en primer término— a ideas relacionadas con la conciliacién y la corres-
ponsabilidad pero se ha planteado la necesidad de ir mas alla de estos conceptos ante la evidencia de las
dificultades en el reparto y distribucién de los cuidados para la sostenibilidad de la vida y la necesidad de



cambios estructurales que se centren en la redistribucion y asuncidn de responsabilidades por parte de las y
los diferentes agentes.

Es por esto por lo que, en el marco de sus politicas y programas,
se inicia la elaboracién del Pacto Foral por los Cuidados y un pro-

ceso de actualizacién y transformacién de los Pactos Locales por De los Pactos A los Pactos
la Conciliacién en Pactos Locales por los Cuidados, para adaptar por la = por los
el proceso de trabajo, sus resultados y contenidos a la realidad y Conciliacién Cuidados

al momento politico y social, que requiere respuestas y propuestas
diferentes a las que se pusieron en marcha en su origen.

Esta transformacion deberd permitir actualizar y poner en su lugar cada uno de los conceptos y procedimientos
que permitan a las personas vivir con el mayor bienestar y equilibrio posibles.

Entender los cuidados bajo este marco supone un

cambio de paradigma. Entendemos por CUIDADOS el conjunto de

esfuerzos, tareas y trabajos, privados y publi-

El eje central del Programa Pactos por los Cuidados es cos, necesario para la reproduccién, el creci-
repartir y compartir los cuidados, adaptando las pro- miento y sostén de la vida humana digna, con
puestas politicas de igualdad a la realidad social y cul- autonomia y en bienestar.

tural del momento de la ciudadania navarra. Se pre-
tende poner en el centro de las politicas la vida y el bie-
nestar de las personas.

Ofrecer cuidados debe considerarse un
derecho individual e inalienable, sobre todo,
cuando se motiva por una inclinacion afectiva,

es decir, cuando el cuidado se presta por
amor y compasion. También debe garanti-
zarse el cuidado moral o ético, es decir,
cuando las personas ofrecemos cuidado por-
que entendemos que es justo y necesario
(mayormente, en relaciones de
correspondencia con o sin retribucién).

Estamos hablando, por tanto, de necesidades basicas, de responsabilidades, de compromisos, de diferencias
individuales, de bienestar y de salud... de una larga lista de factores implicados en la satisfaccién adecuada y
justa de los cuidados que ha ampliado nuestro objeto de andlisis.

Esto ha supuesto que la informacidn recogida ha sido muy extensa y diversa y ha supuesto un gran reto de
estructuracion, pensando tanto en su comprension, como en su utilidad para la reflexién y elaboracién de
orientaciones de futuro.



3. APUNTES PARA ACERCARNOS

Ha sido preciso —para comprender de manera mas certera el asunto que abordamos— aportar informacion de
diferentes variables que estan afectando a la satisfaccion de los cuidados. No pretendemos ser exhaustivas,
pero si poder aportar claves para comprender en qué escenario se desarrollan (o no) las tareas de cuidado vy,
sobre todo, para poder vislumbrar nuevas estrategias.

3.1. EL TERRITORIO.

La Mancomunidad de los Servicios Sociales de la Zona Basica de Nodin se ubica en la Comunidad Foral de
Navarra y estd conformada por ocho municipios, de los que seis de ellos incluyen concejos y lugares habitados:

5  Beridin. 5  Nodin-Valle de Elorz (Nodin, Imarcodin, Elorz,
5 Biurrun-Olcoz. Torres de E.lorz, Guerendiain, Yarnoz, Zabalegui,
Zulueta, Oriz, Otano y Ezperun).

5  Cendea de Galar (Arlegui, Barbatain, Cordovi-
lla, Esparza, Esquiroz, Galar, Olaz, Salinas y

Subiza). 5 Unzué.

Tiebas—Muruarte de Reta (Campanas).

>  Monreal. 5  Valle de Ibargoiti (Abinzano, lzco, Salinas de
Ibargoiti e Idocin).

Es un territorio proximo a Pamplona, y en el que se pueden encontrar poblaciones urbanas e industriales, como
Nodin y Beridin; otras de caracter rural, como Monreal, Valle de Ibargoiti, Biurrun y Unzué; y otras con ambas
caracteristicas, como Cendea de Galar y Tiebas. Son ocho municipios diversos con necesidades y demandas
compartidas.

3.2. LAS PERSONAS.

MUJERES Y HOMBRES EMPADRONADOS. Nodin (Valle de

Beridin Elorz)

4.129 8.429 2.353

Galar
Casi 17.000 personas habitan en el territorio de la
MSSB Nodin'. Las 16.760 personas se distribuyen de

manera desigual en los 8 municipios.
Tiebas-

Ibargoiti Monreal  Muruarte Unzué
de Reta

246 282 503 660 158

Biurrun-
Olcoz

En términos globales es ligeramente superior el por-
centaje de hombres que el de mujeres, pero si nos de-
tenemos en la informacién de cada municipio podemos
observar algunas variaciones que se relacionan con el
numero de habitantes, siendo Beridin y Noain las enti-
dades locales en las que los porcentajes estan mas
equilibrados. Destacan las diferencias en Monreal y
Valle de Ibargoiti con mas de 10 puntos de diferencia
a favor de los hombres.

Poblacién

! Fuente: Instituto Nacional de Estadistica. 1 de enero de 2023.
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Beridin y Noain

Mujeres
50,1%

Biurrun, Galar, Ibargoiti, Monreal,
Tiebas-Muruarte de Reta y Unzué

Mujeres

47,2%

POBLACION EXTRANJERA.

EL 8,0% de la poblacién de los municipios de la MSSB
Nodin es extranjera. Son 691 mujeres y 629 hombres.

Los porcentajes de poblacion extranjera en los muni-
cipios de la MSSB Nodin son inferiores al total estatal,
excepto en el caso del nimero de mujeres de origen
extranjero en Tiebas.

En este caso se informa de que hay un ndmero impor-
tante de personas empadronadas con expediente de
baja de oficio en tramite, que no residen en el munici-
pio y que pueden explicar el alto porcentaje de muje-
res extranjeras, pero que no refleja la realidad.

Porcentaje de poblacién extranjera

Total nacional  |—

Navarra

Beridin

Biurrun

Galar

Ibargoiti

Monreal

Nodin (Valle de Elorz)
Tiebas-Muruarte de Reta

Unzué
0,0% 5,0% 10,0% 15,0% 20,0%

Hombre m Mujer

3.3.

LA EDAD. EL ENVEJECIMIENTO.

ENVEJECIMIENTO DE LA POBLACION.

Las tendencias actuales predicen un progresivo enve-
jecimiento de la poblacién lo que tendrd como conse-
cuencia la emergencia de mds y nuevas necesidades
de cuidados en un contexto no favorable para su sa-
tisfaccion.

El envejecimiento de la poblacidn se ha constituido en
una cuestidn central entre las preocupaciones expre-
sadas por las personas consultadas.

La pirdmide poblacional, segln estas proyecciones,
se ird modificando con una reduccién en el nimero de
nacimientos y un engrosamiento relacionado con un
mayor nimero de personas mayores.

48.610.418 nhabitantes
Piramide poblacional de Espaia: ayer, hoy y maiana

90y mis
599
0.4
579
74
6559
6064
5550
5054
549
0.5
3839
3034
529
w24

444 AA)

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica. Instituto Geo-
grafico Nacional de Espanfia. Junio 2024.

En Navarra, las previsiones de crecimiento de la po-
blacion mayor de 65 afos apuntan los siguientes da-
tos:

5 En 2024 serdn 678.093 personas que suponen
un 20,7% de la poblacion total.

5  En 2039 seran 753.338, es decir, un 26,1% de la
poblacidn total.




LA ESPERANZA DE VIDAZ.

Este indicador evoluciona de manera constante en
todo el territorio nacional, igualmente en el caso de
Navarra con una progresién ascendente desde 1975.

En el ano 2022, la esperanza de vida en Navarra ha
sido la mas alta de Espana, solo superada por la Co-
munidad de Madrid.

5 Mujeres: 86,67 afios.

>  Hombres: 81,05 afios.

Esperanza de vida

920
85
80
75
70
65

Esperanza de vida en la Comunidad Foral de Navarra por
sexo. Progresién. Fuente: Instituto Nacional de Estadistica.
2022.

UNA NUEVA LONGEVIDAD.

Se ha empezado a hablar de una nueva longevidad
referida a personas con una vejez que se alarga en el
tiempo en un contexto social diferente, con necesida-
des de cuidado que se prolongan, en muchas ocasio-
nes con enfermedades crénicas y para las que no es-
taran disponibles las estructuras familiares y los con-
textos intergeneracionales que lo sustentaban en
anos anteriores. Se tiene conciencia de que los ritmos
de vida actuales no facilitaran unos cuidados de cali-
dad para el envejecimiento.

El envejecimiento de las personas cercanas e, incluso
el propio envejecimiento, son cuestiones que preocu-
pan de manera intensa y se estd reflexionando sobre
cdmo se quiere envejecer (viviendas compartidas, eu-
tanasia, testamento vital, etc.)

Se piensa en una “vejez de calidad”, con autonomia y
sin sobrecargar a familiares que se ilustra con la frase
“la diferencia entre vivir y durar”.

2 El Instituto Nacional de Estadistica define la esperanza de vida como “el nimero medio de afios que esperaria seguir
viviendo una persona de una determinada edad, en caso de mantenerse el patrén de mortalidad por edad observado en

el momento de realizar la estimacion”.
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3.4.

EL TAMANO DE LOS HOGARES.

El tamano de los hogares es un factor que afecta directamente a las necesidades y la satisfaccidon de los
cuidados y se evidencia su disminucién de manera progresiva, con un claro aumento de hogares unifamiliares.

Segun la Proyeccion de hogares para los anos
2024-2039 elaborada por el Instituto Nacional de
Estadistica el nimero de hogares de Espafia crecerd
en casi 3,7 millones en los 15 prdoximos afos si se
mantuvieran las tendencias demogréficas actuales.

Los hogares que mas creceran —en Navarra— seran
los de una persona, seguidos por los de dos personas.
Los hogares de 4 personas o mas tienden a disminuir
y los de 3 personas experimentaran un leve creci-
miento.

Comunidad Foral de Navarra.

Evolucion del nimero de
hogares unipersonales en 15 anos:

76.495 en 2024 = 107.685 en 2039

Esto provocara la disminucion del tamafio medio de
los hogares en la Comunidad Foral de Navarra.

Tamano medio de los hogares.
Navarra

2,55
2,50
2,45
2,40
2,35
2,30
2,25

2024
2025
2026
2027
2028
2029
2030
2031
2032
2033
2034
2035
2036
2037
2038
2039

m Tamaiio medio

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica. 2024.

UN CASO PARTICULAR: FAMILIAS MONOMA-
RENTALES Y MONOPARENTALES3.

Las mujeres son mayoritariamente las titulares en
este tipo de hogares, tanto en Navarra como en el
total nacional.

Los datos nos informan de un claro desequilibrio
en todos los grupos de edad en la Comunidad Fo-
ral de Navarra. Unicamente un 16,7% de estos
hogares tiene un hombre como cabeza de familia.

Segun el estudio "Las familias monoparentales en
Espafa: Una retrospectiva", en el afio 2019, la tasa
de riesgo de pobreza en las familias monoparentales
y monomarentales fue de un 46,8 %, frente al 25,3 %
en el total de familias. También se destaca cémo la
carencia material severa afecta en mayor medida a
este tipo de hogares, que es casi el doble (9,5%) que
en el resto de las familias (4,6%).

Hogares monomarentales y
monoparentales. Navarra

16,7%

83,3%

= Mujer = Hombre

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica. 2020.

La feminizacidon de la pobreza se materializa en este
modelo familiar y segun el Observatorio La Caixa de
2018 el riesgo de pobreza monetaria en los hogares
monoparentales encabezados por mujeres es del
45%, frente al 29% de los encabezados por hombres.

3 Los hogares monomarentales y monoparentales son aquellos en los cuales un solo progenitor, ya sea madre o padre, se
encarga de la crianza y cuidado de la o las criaturas en la que el padre o la madre estd ausente o no participa activamente

en la vida cotidiana de la familia.

o0
10



3.5. LAS DISCAPACIDADES.

La situacion de las personas con discapacidad ha sido mencionada como objeto de atencidén cuando hablamos
de los cuidados, si bien es cierto que se percibe cierta invisibilizacion de estos grupos de poblacién.

Casi 50.000 personas en Navarra tienen alguna discapacidad o limitacién que suman diversidad a la so-
ciedad y son sujetos de derechos.

Una acotacidn previa: no confundir la condicién de persona con discapacidad y la condicién de persona con
dependencia. Muchas personas con discapacidad no son dependientes, pues no requieren de la atencion de
otra u otras personas o de ayudas importantes para realizar las actividades basicas de la vida diaria.

Segun se expresa desde el Gobierno de Navarra sélo si el grado de discapacidad alcanzado es del 75% o mas,
se activa el reconocimiento del grado de dependencia para determinar si existen estas necesidades.

Segun la Encuesta de Discapacidad, Autonomia
personal y Situaciones de Dependencia (EDAD) del
Instituto Nacional de Estadistica del afio 2020 en Na-
varra hay 49.862 personas con alguna discapacidad
o limitacién, siendo los problemas de movilidad el De 2 a 5 afios
tipo de discapacidad mas frecuente.

Personas con alguna discapacidad o
limitacion en Navarra

Las diferencias por sexo son claras en los cuatro gru- De 2 a 5 afios
pos de edad. A partir de los 65 afios son mas nume-

r mujer n na di i imita-
osas las mujeres con alguna discapacidad o limita De 65 2 79 afios

cién que los hombres, dato al que contribuye la mayor
esperanza de vida de las mujeres.
) N ) De 80 y més afios
A partir de los 65 afios hay un claro incremento y las
mujeres experimentan limitaciones con mas frecuen- 0 5.000 10000 15000

cia que los varones; y si prestamos atencion al grado
de severidad de las discapacidades son mds las mu- Hombres m Mujeres
jeres con discapacidad moderada y total.

Poblacion de 6 y mas anos con

discapacidad segun el maximo

grado de severidad (sin ayudas)
por sexo

Discapacidad

moderada [
Discapacidad severa _

Discapacidad total _

0 5.000 10.000 15.000

Hombres m Mujeres

Fuente: Instituto de Estadistica de Navarra. 2020.
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>  Desequilibrio en el nimero de mujeres y hom-

bres en los centros ocupacionales y de empleo
relacionado con la asignacién de las tareas de
cuidado de sus familiares y que al fallecimiento
de aquellos se encuentran en una situacion de
aislamiento y falta de experiencias vitales que
complica su integracién en una vida normalizada.

Las personas con discapacidad consultadas ex-
presan problemas con los que se encuentran en
su vida cotidiana y los sienten como un obstaculo
para su propia autonomia. La queja mas explicita
es la sobreproteccion que sienten por parte de
sus familiares tutores que lo experimentan como
una presion que les coarta la libertad.

Las personas con discapacidad presentan difi-
cultades afadidas para la insercién laboral. Los
salarios de los Centros de Empleo son reducidos
y las ayudas como la Renta Activa de Insercién o
la Renta Garantizada son valoradas como esca-
sas. A esto se suma que las empresas con mas
de 50 personas en plantilla que estan obligadas
a que al menos el 2% de las personas trabajado-
ras, sean personas con discapacidad* no estdn
cumplimento esta normativa.

(N

DIFERENTES FORMAS DE VIVIR CON LA DISCAPACIDAD.

Invisibilizacion de la discapacidad en el medio
rural. Se conocen situaciones de personas que
no han salido nunca de su territorio y una vez que
se gquedan solas o solos no tienen cobertura, con
la excepcion de cuando intervienen desde recur-
sos publicos como la MSSB Noadin.

Las personas con discapacidad perciben prejui-
cios sobre sus capacidades, tanto por parte de
familiares, como en el mundo laboral. Sienten, en
general, como la sociedad no les valora, los ve
como ciudadania de segunda, cuestion que ge-
neralizan al ambito laboral y el espacio publico.

Presencia del binomio discapacidad-envejeci-
miento. Las personas con discapacidad son cui-
dadas generalmente por sus familias, fundamen-
talmente las madres, que se van haciendo mayo-
res. Se da un envejecimiento paralelo, en la que
las familias cuidadoras y las personas con disca-
pacidad envejecen al mismo tiempo y se comple-
jizan las tareas de cuidado.

4 Real Decreto Legislativo 1/2013, de 29 de noviembre, por el que se aprueba el Texto Refundido de la Ley General de
derechos de las personas con discapacidad y de su inclusion social. Articulo 42. Cuota de reserva de puestos de trabajo para
personas con discapacidad. Consultar en: https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-2013-12632
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3.6.

EL USO DE LOS TIEMPOS Y TAREAS.

Las estadisticas y las percepciones confirman un desigual reparto de los tiempos entre mujeres y hombres,

que mantiene los roles de género tradicionales.

El Instituto de Estadistica de Navarra ha realizado en
el afo 2010 la Encuesta de Empleo del Tiempo que
estudia la utilizacién que hacen las personas de su
tiempo.

Su finalidad es conocer la dimensién del trabajo no
remunerado realizado por los hogares, la distribucion
de las responsabilidades familiares del hogar o la
participacion en actividades culturales y de ocio.

Las mayores diferencias se observan en la categoria
“Hogar y familia”.

Mujeres Hombres
Tareas relacionadas
con el cuidado del 91,3% 75,9%
hogar y la familia
Horas de dedicacion 4h.y 10 2h.y36
diaria minutos minutos

Actividades mayormente realizadas por mujeres:
5 Confeccién y cuidado de ropa.

L Actividades culinarias.

5 Mantenimiento del hogar.

5  Compras vy servicios.

Actividades realizadas en mayor medida por los va-
rones, pero con menores diferencias que las anterio-
res tareas:

> Jardineria y cuidado de animales.

5 Construccién y reparaciones.

Se destacan también las diferencias en “Deportes y
actividades al aire libre”.

La Encuesta Social y de Condiciones de vida de la
Comunidad Foral de Navarra del Instituto de Estadis-
tica de Navarra (2022) aporta también informacién de
una variable que ha sido habitualmente ignoraday es
la disposicién de tiempo libre.

Las mujeres disponen de 43 minutos menos al dia
(durante los dias laborables) y de 65 minutos menos
al dia (durante los fines de semana), respecto a los
hombres lo que supone una significativa diferencia.

Mujeres Hombres
Actividad deportiva
o al aire libre a lo 42,1% 48,6%
largo del dia
Horas de dedicacion 1lh.y35 2h.y4
diaria minutos minutos
TIEMPO LIBRE

La mujer cuenta con menas disponibilidad de tiempa de ocio que el hambre todos los dias de 1a semana

DiAS LABORABLES FIN DE SEMANA

s §

Menos

43 min/dia 65 min/dia

Infograffa. Encuesta social y de condiciones de vida de la
Comunidad Foral de Navarra. Instituto de Estadistica de
Navarra. 2020.

Los datos estadisticos son coherentes con las opinio-
nes de la poblacién. Que las mujeres siguen siendo
las protagonistas de las tareas domésticas y de cui-
dado es una opinidon general que se ha repetido en
todos los grupos, como se hace evidente en diferen-
tes apartados de este estudio.

Las mujeres van encadenando los cuidados a lo
largo de la vida como hermanas, madres, hijas o
abuelas siempre con una “disposicidn a cuidar” que
se naturaliza y que tiene un claro impacto en sus
tiempos condicionando el resto de sus actividades.
Se interpreta que el tiempo de las mujeres es como
un chicle que siempre se puede estirar permanen-
temente.
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3.7. EL MERCADO LABORAL Y LAS CONDICIONES ECONOMICAS.

El mercado laboral se identifica como un espacio en el que se reproducen desigualdades y que ademas es
generador de desigualdades en otros espacios como el doméstico y de cuidados.

La atencidn a los cuidados se ve directamente afectada por los requerimientos laborales y las condiciones
econdmicas, que afectan de manera diferente y desigual a mujeres y hombres.

TASA DE ACTIVIDAD:
Tasa de actividad®

5  Tasas superiores a las de la Comunidad Foral

Municipios Mujer  Hombre — Total en todos los municipios excepto en Ibargoiti.
Total Navarra 54,40% 63,37% 58,81% Destacan las altas tasas de actividad en Be-
Beridin 6589%  7452%  70,17% ridin, Nodin y Galar.

Biurrun 67.44%  6176%  64,36% -  Es superior para los hombres respecto a las
@efler 65.20% 70.31% 67.82% mujeres en la Comunidad Foral de Navarra.
Ibargoiti 4727%  57,14%  52,92% > Es superior para los hombres en todos los
Monreal 56,00% 65,97% 61,42% municipios, excepto en Biurrun.

Nodin (Valle de Elorz) 66,13% 73,73% 69,91%

Tiebas-Muruarte de Reta 57,56% 69,18% 63,83%
Unzué 52,17% 65,00% 59,06%

Tasa de actividad por sexo y municipio. Fuente: Instituto
de Estadistica de Navarra. 2022.

TASA DE EMPLEO:

Tasa de empleo6

>  Tasas superiores a las de la Comunidad Foral

Municipios Mujer  Hombre — Total en todos los municipios excepto en Ibargoiti.
Total Navarra 4897%  57,71%  53,26% Destacan las altas tasas de empleo en Nodin,
Beridin 58.75%  67.06%  62.87% Galar y Berigin.

Biurrun 6047%  57,84%  59,04% Y  Es superior para los hombres respecto a las
Galar 60,68%  66,36%  63,59% mujeres en la Comunidad Foral de Navarra.
Ibargoiti 4545%  5510%  50.97% 5 Es superior para los hombres respecto a las mu-
Monreal 52,00%  60,50%  56,62% jeres en todos los casos, excepto en Biurrun.
Nodin (Valle de Elorz) 60,15%  67,77%  63,94%

Tiebas-Muruarte de Reta 53,78% 65,23% 59,96%
Unzué 50,72% 63,75% 57,72%

Tasa de empleo por sexo y municipio. Fuente: Instituto de
Estadistica de Navarra. 2022.

5 La tasa de actividad es el porcentaje de personas activas (con empleo o en bisqueda de empleo) respecto de la poblacién
de 16 y mas afos que estan en edad de trabajar.

6 La tasa de empleo es el porcentaje de personas ocupadas respecto de la poblacién de 16 y mds afios.
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TASA DE DESEMPLEO:

Tasa de desempleo7

- Hay gran variabilidad entre los municipios. Es

LBLIELTED LLToR e Bl e superior a la de la Comunidad Foral en Beridin
Total Navarra 9,98% 8,93% 9.43% y son notablemente mas reducidos en Unzué
Bt 10,83%  1001%  10,40% e Ibargoiti, asi como en Tiebas y Galar.

Biurrun 10,34% 6.35% 8,26% 5 Es superior para las mujeres respecto a los
Galar 6,93% 5.63% 6.24% hombres en la Comunidad Foral de Navarra.
Ibargoiti 3,85% 3.57% 368% > Es superior para las mujeres respecto a los
Monreal 7.14% 8,28% 7.81% hombres en todos los municipios, excepto en
Nodin (Valle de Elorz) 9,04% 8,00% 8,54% Monreal.

Tiebas-Muruarte de Reta 6,57% 5,70% 6,06%
Unzué 2,78% 1,92% 2,27%

Tasa de desempleo por sexo y municipio. Fuente: Insti-
tuto de Estadistica de Navarra. 2022.

CONDICIONES LABORALES

Segun la duracién de la jornada laboral y del
contrato, la contratacion femenina continud
siendo mads precaria que la masculina: menos con- Tipo de jornada Mujer Hombre
tratacidn indefinida y mas a tiempo parcial.

%

Jornada a tiempo

78,9% 93,4%
completo

Los datos nos confirman la diferencia de género en

los contratos parciales, ya que para los hombres re- Jornada a tiempo 21.1% 6.6%
parcial
presentan en torno al 6,6% del total de su contrata-
cién y para las mujeres constituye el 21,1% del total LEE DY SO0
de sus contratos. Participacion de personas trabajadoras segun tipo de jor-
nada y sexo. Fuente: Instituto Nacional de Estadistica.
2023.
EL ndmero de contratos registrados en el mes de
%

julio de 2024 en los centros de trabajo en Navarra
ha sido de 27.012 lo que supone un aumento del Tipo de contrato Mujer Hombre Total
6,5% respecto al mismo periodo del aiio anterior,

Indefinidos 24,7% 75,3% 100%
con claras diferencias por sexo:
Temporales 39,5% 60,5% 100%
-  Solo el 24,7% de los contratos indefinidos
han sido suscritos por mujeres. %
- De todos los contratos firmados por mujeres, un Tipo de contrato Mujer Hombre
2,3% han si racter temporal.
82,3% han sido de cardcter temporal Indefinidos 17,7% 30,0%
Temporales 82,3% 70,0%
Total 100,0% 100,0%

Tipos de contrato por sexo. Fuente: Instituto de Estadis-
tica de Navarra. Julio 2024.

7 La tasa de desempleo es la proporcién de personas que se encuentran en desempleo sobre el total de personas activas.
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La brecha salarial.

Diferentes grupos de poblacion ocupan distinta posicidn en el mercado laboral que conlleva también condi-
ciones laborales que se traducen en brecha salarial, es decir, en diferencias entre los salarios percibidos.

BRECHA SALARIAL ENTRE MUJERES Y HOM-
BRES.

En la Comunidad Foral de Navarra es de 19,02%,
esto significa que los hombres cobran un 19,02%
mas que las mujeres.

En todos los municipios de la MSSB Nodin también
se presenta este desequilibrio entre los salarios, aun-
que con notables diferencias. Destacan por su ampli-
tud las brechas salariales de Nodin, Galar y Beridin.
También son superiores a la media de la Comunidad
Foral en Biurrun y Tiebas.

BRECHA SALARIAL POR NACIONALIDAD.

En la Comunidad Foral de Navarra es de un
29,38%, lo que significa que las personas trabaja-
doras con nacionalidad espafiola cobran un
29,38% mas que las personas extranjeras.

Un porcentaje que es inferior en todos los municipios
excepto en Noain.

En el caso de Galar la brecha es significativamente
inferior a la de la Comunidad Foral de Navarra.

BRECHA SALARIAL POR DISCAPACIDAD.

Oscila entre el 25,61% en la zona de Navarra Me-
dia Oriental (Unzué) y el 31,07% de la zona del
Pirineo (lbargoiti y Monreal).

Siendo en ambos casos superior a la media de la Co-
munidad Foral de Navarra.

Las medidas de conciliacion personal, familiar y profesional.

La conciliacidn de la vida personal, familiar y profesional es la posibilidad de que las personas hagan compa-
tibles, por un lado, la faceta laboral, por otro la cobertura a las necesidades domésticas y de cuidados, y tam-
bién disponer de tiempos para el autocuidado, el ocio o el disfrute de las relaciones.

Los datos y percepciones nos confirman que contindia manteniéndose como una cuestion que genera tensiones
e impactos en todas las facetas de la vida, y en concreto y, de manera directa, en la organizacién de los cuidados

en el dmbito familiar.

LOS TIEMPOS PARA EL EMPLEO Y LOS CUIDADOS.

A modo de ejemplo se presentan algunos datos® que
nos informan de cémo el ambito laboral impacta en la
disposicion de tiempos para los cuidados y las de-
sigualdades entre mujeres y hombres que se generan.

L Es superior el porcentaje de hombres (85,2%)
que de mujeres (65,2%) que considera que el cui-
dado de menores no tiene ningln efecto en la
vida laboral.

5  Es superior el porcentaje de mujeres (20,6%) que
el de hombres (3,1%) que ha visto preciso reducir
el numero de horas de trabajo.

>  Las medidas para reduccién del nimero de ho-
ras de trabajo han sido solicitadas por un 84,7%
de mujeres y un 15,3% de hombres.

>  Las medidas para el disfrute de algun tipo de per-
miso familiar o de excedencia por cuidado de hi-
jas o hijos son solicitadas por un 82,2% de muje-
resy un 17,8% de hombres.

5  De las personas que han dejado de trabajar mas
de 6 meses a 1 afio, un 96,9% han sido mujeres.

8 Fuente: Encuesta de Conciliacién entre vida familiar y laboral. Instituto Nacional de Estadistica. 2018.
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Las pensiones,

Las condiciones laborales de mujeres y hombres tienen un impacto muy claro en su vida diaria, pero también
tienen efectos a largo plazo relacionados con la percepcion de las pensiones de jubilacion.

Una vida laboral mas corta debida fundamentalmente a su dedicacion a las tareas de cuidado; asi como una
menor presencia en el empleo, la tipologia de contrato, el sector de ocupacion y la brecha salarial condicio-

nan la percepcion de pensiones mas reducidas.

En la Comunidad Foral de Navarra se mantienen los
desequilibrios que se identifican a nivel estatal entre
las pensiones que perciben mujeres y hombres®.

Las mujeres perciben —de media— 547,30€ al mes
menos que los varones.

En todos los casos —excepto en “Viudedad” y “Favor
de familiares”— se observan claras diferencias que
favorecen a los varones, especialmente en las pen-
siones por “Jubilacién”, en las que las diferencias as-
cienden a los 565,94€ mensuales a favor de los
hombres.

La pobreza.

EL VIl Informe sobre la pobreza y la desigualdad so-
cial en Navarra elaborado en 2023 expresa como la
situacién de Navarra destaca por una menor pobreza
y desigualdad en términos comparados con otras co-
munidades auténomas u otros paises europeos, pero
siguen siendo palpables algunos puntos criticos que
se muestran agudizados por la pandemia de 2020
que ha mostrado las fragiles redes que hacen que
grupos mas vulnerables o precarizados sufran en ma-
yor medida las consecuencias de las crisis.

Y una discordancia intra-regional, tanto en deter-
minados grupos poblacionales como notables
diferencias de norte a sur;

5 laincidencia de la pobreza infantil;

r

la feminizacidn de la pobreza;y

>  la nacionalidad como un elemento de peso a la
hora de padecer pobreza econdmica.

LA TASA DE RIESGO DE POBREZA O EXCLUSION
SOCIAL

El Instituto de las Mujeres del Ministerio de Igualdad
registra indicadores de pobreza, como la tasa de
riesgo de pobreza o exclusién social, entre otros.

Hasta el afio 2019, este indicador tenia una tendencia
descendente y en todos los afios, salvo en 2015, las
mujeres presentan alrededor de 2 puntos porcentua-
les mas que los hombres en la tasa de riesgo de po-
breza. La tendencia se ha dado la vuelta en 2019 e
incluso la diferencia entre hombres y mujeres se ha
hecho mas evidente, 2,2 puntos, en 2021 en el que el
porcentaje para las mujeres ha sido de 28,9 y para los
hombres 26,7.

Tasa de riesgo de pobreza o
exclusidn social

32
30 N\

o8 N \__\/
26

24

22
2014 20152016 2017 2018 2019 2020 2021

Hombre

Mujer

Tomado de: Principales indicadores estadisticos igualdad
(Febrero 2023). Instituto de las Mujeres. Ministerio de
Igualdad.

9 Fuente: Pensiones medias segun tipo y sexo. Instituto Navarro de Estadistica. 2021.
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LA POBREZA EN LOS MUNICIPIOS.

La tasa de riesgo de pobreza presenta una amplia
variabilidad en los municipios de la MSSB Noain.

Y  Es inferior, en todos los casos, a la de la Comu-
nidad Foral en su conjunto tanto para mujeres
como para hombres.

(N

La tasa de pobreza es superior para las mujeres,
excepto en los municipios de Monreal y Tiebas
(tasa de riesgo de pobreza) y Tiebas (tasa de
riesgo de pobreza extrema).

>  El riesgo de pobreza severa es mas elevado en
los municipios de Biurrun, Monreal y Nodin que
en el resto de los municipios, siendo muy inferior
en el caso de Galar.

A pesar de ser indices mas bajos que los de la Comu-
nidad Foral de Navarra no son, en ningutin caso, por-
centajes desdefnables.

Seria interesante indagar sobre las casuisticas parti-
culares de cada municipio, ya que se podran identifi-
car con facilidad las situaciones que provocan estos
datos y que pueden estar vinculadas a personas em-
padronadas pero no residentes en estas localidades.

Como se refleja en este apartado: 4.1. EL MERCADO
LABORAL Y LAS CONDICIONES ECONOMICAS las
caracteristicas del ambito laboral impactan claramente
en el uso de los tiempos para los cuidados y en las po-
sibilidades econdmicas de las personas y las familias,
amén de otras consecuencias relacionadas con el
desarrollo personal.

La poblacién consultada ha expresado de manera
clara el impacto que estas condiciones tienen en la
vida de las mujeres y los hombres y en cémo ellas
se ven en mayor medida afectadas por la precarie-
dad laboral que con lleva deficientes condiciones y
salarios mas bajos; y también con mayores exigen-
cias para renunciar a una vida profesional para la
dedicacidn a los cuidados en el entorno familiar.

3.8. LA VIVIENDA,

Las condiciones de mercado inmobiliario afectan de manera desigual a diferentes grupos de poblacién. Las
posibilidades de disponer de una vivienda adecuada a las necesidades individuales condicionan el bienestar

general y la atencidn a los cuidados.

La participacion de los poderes publicos es fundamental para intervenir en el mercado inmobiliario. Desarro-
llar el derecho a una vivienda digna requiere tiempo, pero sobre todo voluntad e inversidon publica.

El informe “Analisis grafico de la vivienda en Nava-
rra” de 2021 de Comisiones Obreras concluye que no
faltan viviendas sino que faltan politicas publicas que
garanticen el acceso a una vivienda digna y asequible.

La situacion del parque de viviendas perjudica grave-
mente y en mayor medida a la poblacién con menos
ingresos. El elevado coste de la vivienda es el princi-
pal factor que lastra el poder adquisitivo de las rentas
del trabajo (salarios, pensiones) y también tiene im-
plicaciones relevantes sobre los abultados alquileres
y rentas de la propiedad que debe pagar cualquier
actividad (econdmica, social, privada, publica, etc.)
por disponer de un espacio fisico y supone una
enorme transferencia de rentas hacia una minoria pri-
vilegiada.

Perfiles socioecondmicos mas afectados por la exclu-
sién residencial segun el VIII Informe sobre exclu-
sién y desarrollo social de la Fundacién Foessay Ca-
ritas:

5 Poblacién joven.
Personas mayores.

Las mujeres.

Hogares monoparentales.

Mujeres de edad mas avanzada que viven solas.

Mujeres afectadas por el sinhogarismo.

rrrr rrr

Personas extranjeras.

También se ha expresado una mayor afectacién en el
caso de las personas con discapacidad.
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Pero no solo se pretende tener una vivienda, sino que
esta pueda cubrir con dignidad las necesidades de las
personas residentes, tanto por su infraestructura
como por la posibilidad de mantener (o no) los sumi-
nistros basicos.

Es preciso sefalar el impacto de la pobreza ener-
gética (no disponer de recursos econémicos sufi-
cientes para cubrir gastos de calefaccidn, refrigera-
cién, iluminacion, la cocina, o el agua caliente).

Asi como la existencia de en Navarra, de 29.400
personas que viven en una vivienda insegura y
58.800 en una vivienda inadecuada (VIII Informe
sobre exclusién y desarrollo social).

El “*asunto de la vivienda” se constituye en un eje cen-
tral de las opciones vitales. Y si hablamos de cuida-
dos, esta necesidad podemos considerar que se en-
cuentra en los primeros peldafios. Los problemas de
acceso a la vivienda condicionan todas las demas ne-
cesidades de cuidado y se constituye en una priori-
dad.

Cuando el problema es tener un techo con garantias
todas las demads necesidades se quedan en un se-
gundo plano.

Se ha puesto de manifiesto el apremio del tema de
la vivienda de manera transversal en todos los gru-
pos consultados.

Desde la MSSB Nodin se percibe como una emer-

gencia ya que se prevé un incremento de desahu-

cios para los que no hay alternativa habitacional ni
recursos de apoyo suficiente.

Algunas peculiaridades que afectan a diferentes gru-
pos de poblacién y que pivotan en torno a la disposi-
cién de una vivienda digna y de calidad:

5 La disposicidn de una vivienda sin barreras (as-
censor, etc.) influye en la posibilidad de que las
personas mayores y/o con alguna discapacidad
puedan permanecer en sus hogares y alargar la
vida independiente.

L  Las personas con discapacidad —como hemos
comentado en apartados anteriores— esta so-
metida a una mayor precariedad laboral lo que
les supone un obstéculo para la obtencién de vi-
vienda propia o e alquiler.

5  El precio mas econdmico de la vivienda en los
municipios mas pequefios atrae a la poblacidén
inmigrante dada la carestia de la vivienda en
otros municipios mas grandes. Esto tiene como
consecuencia, residir en viviendas en peores con-
diciones, asi como una menor posibilidad de ac-
ceder a empleos o acciones formativas en otros
municipios, ya que el transporte publico no esta
adaptado a horarios que lo permitirian.

5  La escasez de oferta de viviendas en el medio
rural esta frenando el posible crecimiento de es-
tos municipios. Se conoce que hay poblacién jo-
ven que pretende seguir residiendo en el pueblo
pero no hay viviendas disponibles para la venta
o el alquiler, aunque si que hay viviendas gran-
des ocupadas por una o dos personas o incluso
viviendas vacias.
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LA BRECHA DIGITAL.

3.9.

La generalizacidn de las habilidades digitales en la ciudadania no puede hacernos ignorar que se mantienen
grupos que presentan obstdculos para el manejo de medios digitales lo que condiciona de manera clara el

ACCeso a recursos.

En Navarra, segun el “Diagndstico de brecha digital
en personas mayores de 70 anos en la Comunidad
Foral de Navarra” del Observatorio de la Realidad So-
cial realizado en el afio 2020 el acceso a Internet en
2018 mediante banda ancha se extiende por la gran
mayoria de los hogares navarros (86,6%); por lo que
la Comunidad Foral se situa por encima del global del
Estado espaiiol (86,1%).

Pero los altos porcentajes de uso y manejo de las
tecnologias digitales no son homogéneos para
toda la poblacion.

BRECHA DIGITAL POR GENERO™.

Los valores de la brecha digital de género en 2023
son a favor de las mujeres, siendo el valor mas alto
las compras por Internet (0,9 puntos), tarea aso-
ciada al mantenimiento del espacio doméstico. Al
uso de Internet en los dltimos tres meses y al uso
frecuente de Internet les corresponde un valor de
0,3 y 0,2 puntos respectivamente.

BRECHA DIGITAL POR EDAD.

Es mads significativa la brecha digital por edad, ya
que de las personas usuarias de Internet de los ulti-
mos 3 meses:

5 Un 45,2% de las personas de 55 a 64 afios y un
71,7% de las personas de 64 a 75 anos tiene
una habilidad digital basica o inferior.

5  Detodas las personas que tienen una habilidad
basica o inferior, un 27,4% tienen de 55 a 64
anos y un 29,3% de 64 a 75 afios.

Se reconoce la existencia de problemas para el ac-
ceso a recursos cuando este exige medios digitales,
como solicitar una cita médica, la renovacion de algun
documento, una cita previa con Hacienda o, incluso, la
realizacidn de gestiones bancarias.

El impacto de estos nuevos procedimientos de ac-
ceso a los recursos tiene un claro efecto, funda-
mentalmente en las personas mayores, como se
expresa en los grupos y se confirma en los datos.

Pero no Unicamente se intuye que es un problema que
afecta a las personas mayores. Los rapidos cambios a
partir de la aplicacion de la Inteligencia Artificial (I1A)
se prevé que van a profundizar las desigualdades y
pueden provocar que grupos de poblacién —con anal-
fabetismo digital— se encuentren con nuevos obs-
taculos para el acceso a recursos, cuestion que es fun-
damental cuando hablamos de los cuidados para una
vida buena.

Se menciona a poblacién vulnerable aquellas
personas con discapacidad, poblacién inmigrante
(idioma), poblacidn con bajos niveles formativos,
etc. Esto puede suponer mas exclusion sobre la
exclusién.

10 Fuente: Instituto Nacional de Estadistica. 2023.
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3.10.

LA SALUD DE LA POBLACION.

El estado de salud es atravesado por variables como el sexo, la edad o el lugar de residencia y la salud mental
surge como una emergencia en un contexto desfavorable.

Todos los anteriores aspectos comentados tienen un efecto directo en la salud, como la edad, el sexo, la

discapacidad, la situacion laboral, la vivienda, etc.

Segun la Encuesta Social y de Condiciones de vida
del Instituto de Estadistica de Navarra, 2022:

Percepciéon de BIENESTAR GENERAL.

Mayor Bienestar general satisfactorio:
-  Sexo. Hombres.
- Edad. Personas de 60 o mas afios.

- Nacionalidad. Personas de nacionalidad espa-
nola.

-  Tamafo del municipio. Personas de municipios
de menos de 2.000 habitantes.

5 Nivel socioeconédmico. Personas de nivel socio-
econdmico 'medio-alto' y 'alto’.

Autovaloracién del ESTADO DE SALUD.
Mejor autovaloracion del estado de salud:
L Sexo. Los hombres respecto a las mujeres.

5  Edad. Personas de 15-29 afios, que se va redu-
ciendo conforme avanza la edad.

5 Tamano del municipio. Personas de municipios
peguenos.

Las mujeres muestran mayores problemas de salud,
en general. Esto mantiene coherencia con la informa-
cién aportada en los que se mostraba como las muje-
res se presentan en situacién de desventaja en indica-
dores sociales relacionados con el empleo —y sus
consecuencias— y el uso de los tiempos.

También se muestra como el hecho de residir en
un municipio pequeiio parece constituirse en un
factor de proteccidn frente a los problemas de sa-
lud.

LA SALUD MENTAL.

Estas tendencias se mantienen cuando se aborda la
salud mental, y que se informa de cémo las mujeres
y las personas residentes en municipios grandes son
las que perciben una mayor necesidad de atencion a
su salud mental.

Autopercepcién de necesidad de ATENCION EN
SALUD MENTAL en la poblacién de 15 o mas
afos

Mayor percepcién de la necesidad de atencién en
salud mental:

L Sexo. Las mujeres, mas del doble que los hom-
bres.

5  Tamafo del municipio. Poblacién de munici-
pios mas grandes.

El tema de la salud mental relacionado con los cuida-
dos ha sido uno de los dmbitos con una mayor presen-
cia en los discursos junto con el del envejecimiento. En
este caso sin distincion por edades o casi se podria
afirmar que se siente como una emergencia en la po-
blacién joven.

También se pone de manifiesto cdmo la salud men-
tal esta perdiendo el estigma que tenia afios atras y
ahora aflora con mas facilidad. La consecuencia es
que se estan eliminando resistencias para su reco-
nocimiento individual y socialmente.
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3.11.

LA SOLEDAD NO DESEADA.

La soledad no deseada no es un fendmeno nuevo, pero factores como el envejecimiento, la reduccion del
tamanio de los hogares y los cambios en los modelos familiares y de relaciones con la comunidad han provo-
cado que se considere como una situacion en crecimiento a la que hay que dar respuesta y que tiene un claro

impacto en el bienestar general y en la salud.

La comunidad se tiene que sentir interpelada y asumirlo como una situaciéon que debe ser abordada desde lo

comun.

Segun el “Informe de Percepcién Social de la soledad
no deseada” realizado por el Observatorio SoledadES
de la Fundacién ONCE:

Se destaca el papel de las administraciones publicas:

9 Una gran mayorfa demanda una mayor atencién
de la politica y de los medios de comunicacion a
la soledad no deseada y cémo debe ser una cues-
tién prioritaria para las Administraciones publicas.

>  La mitad de las personas cree que son las Admi-
nistraciones publicas quienes deben encargarse
de que nadie se sienta sola o solo sin desearlo.

b Las personas mds mayores ponen mas el foco en
las politicas que las personas mas jovenes.

Y también el papel de la comunidad:

- Una gran mayoria piensa que es tarea de todas
y todos luchar contra la soledad.

> A una mayoria de personas les gustaria realizar
acciones para combatir la soledad de personas
en su entorno.

5  Son las mujeres a quienes mas les gustaria rea-
lizar acciones contra la soledad no deseada
(72,4%) frente a los hombres (60%).

LA SOLEDAD NO DESEADA Y LAS MUJERES Y HOMBRES.

Las mujeres se han sentido mas solas que los hom-
bres.

-  Las mujeres han sentido soledad no deseada
mas frecuentemente (12,9%) que los hombres
(9%).

5 Un 48,8% de los hombres nunca se han sentido
solos, frente al 30,5% de las mujeres.

LA SOLEDAD NO DESEADA Y LAS Y LOS JOVENES.

Por edad, los jévenes son los que mas se han sentido
solos sin desearlo.

5  Las personas de 16 a 39 afios son significativa-
mente quienes mas han sentido soledad no
deseada: un 16,5% se ha sentido solo sin
desearlo de manera frecuente o muy frecuente.

Segun el “Estudio sobre juventud y soledad no
deseada en Espana” (2023) de la Fundacién ONCE
la soledad no deseada es un problema muy exten-
dido en la juventud.

La soledad juvenil no afecta a todos los perfiles
por igual, es mas acusada en mujeres, jévenes de
rango medio de edad, personas en desempleo, en
riesgo o situacidn de pobreza, que han sufrido acoso
escolar o laboral, con mala salud fisica o mental, con
discapacidad, origen extranjero o LGTBI, entre otras.
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LA SOLEDAD NO DESEADA Y LAS PERSONAS MAYORES.

La soledad no deseada se ha definido como un pro-
blema silencioso que afecta cada vez a mas personas.
Se relaciona, segun la poblacién consultada, con el
sentimiento de carecer de relaciones sociales en can-
tidad y calidad, hecho que afecta a la vida emocional,
la salud y el bienestar. También es un tema que preo-
cupa en los municipios de la MSSB Nodin y que se han
centrado en las personas mayores que viven solas en
sus domicilios.

Se reconoce que la cobertura de las necesidades ba-
sicas no es suficiente para garantizar una buena
vida. Los recursos publicos pueden dar este tipo de
cobertura, pero se reconoce que hay una necesidad
de afectos y apoyo emocional a la que no se puede
dar respuesta exclusivamente desde las administra-
ciones.

LA SOLEDAD NO DESEADA Y LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD.

Las personas con discapacidad acusan la soledad no
deseada en mayor medida.

5 M43s de un 32% de las personas sitda a las perso-
nas con discapacidad entre los dos primeros gru-
pos mas afectados por la soledad no deseada.

El deterioro se agrava y llega antes y las posibilida-
des de socializacién y obtencién de apoyos del en-
torno se van reduciendo. También se ha mencio-
nado cémo las mujeres con discapacidad participan
menos de los entornos laborales y permanecen ma-
yor tiempo en el espacio privado del hogar lo que
provoca aislamiento y limitacidon de experiencias y
aprendizajes para la socializacion.

LA SOLEDAD NO DESEADA Y LOS PEQUENOS MUNICIPIOS.

La soledad no deseada esta menos presente en los
municipios pequenos. Esto se afirma con rotundidad.
Las redes familiares y de las y los vecinos “de toda la
vida” siguen funcionando como un sistema que da mas
cobertura y facilita las relaciones en lo cotidiano.

Incluso en algunos hay rutinas comunitarias instaura-
das que facilitan el encuentro y se constituyen en un
radar de situaciones de necesidad de las y los vecinos.

Las actividades culturales que se ofertan en los
municipios también se han consolidado como espa-
cios en los que la actividad no es lo mas importante
ya que tienen un objetivo claro de socializacién y de
cultivo de las relaciones.
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4 LAS RESPONSABILIDPADES

Greated by Gan Khoon Lay
from Noun Project

El Pacto por los Cuidados del Gobierno de Navarra concreta y define quiénes son los actores tradicionalmente
implicados en las responsabilidades de los cuidados, en el “Documento Pactos por los Cuidados en Navarra.
Fundamentos” del Instituto Navarro para la Igualdad.

LAS PERSONAS INDIVIDUALES EL SECTOR PUBLICO

EL MERCADO /
SECTOR PRIVADO LA SOCIEDAD CIVIL

O

4.1. LAS PERSONAS INDIVIDUALES. ﬂ

LAS PERSONAS

INDIVIDUALES

LAS PERSONAS INDIVIDUALES se organizan privada e informalmente para resolver sus necesida-
des de cuidados, principalmente, en las familias y hogares donde las mujeres son las primeras vale-
doras y contribuidoras. A veces, también se resuelven cuidados en las relaciones de amistad y ve-
cindad y, con frecuencia, mediante intercambios de tiempo, esfuerzos o afectos.

Hay consenso en afirmar que las familias son quienes Se habla de familias, pero dentro de éstas son las
asumen mayoritariamente la responsabilidad de los mujeres quienes asumen una mayor carga, ya sea
cuidados, con el apoyo de los poderes publicos. Aun- en su papel de madres, hijas o abuelas, pero siempre
que hay muchas particularidades que condicionan el cuidadoras.

ejercicio de los cuidados como la estructura familiar, el
lugar de residencia, la situacién laboral, el tipo de ne-
cesidad, las posibilidades de apoyo publico, la renta,
etc. y la concepcién de las necesidades y responsabi-
lidades sobre los cuidados que afectan al nivel de im-
plicacién de cada miembro familiar.

Un papel de cuidadora que no se extingue con la
edad y tiene un gran impacto en la vida de las mu-
jeres. La dedicacién y el tiempo dedicado a cuidar
resta posibilidades de disponer de momentos de sa-
tisfaccién individual (inquietudes e intereses perso-
nales) y que ademas tiene un claro efecto en su vida
laboral que puede frustrar sus expectativas labora-
les y generar dependencia econdmica del vardn sus-
tentador.
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CUANDO CUIDAN LOS HOMBRES

A pesar de las claras diferencias en el reparto de los
papeles de cuidado si que se reconoce que algunos
hombres se van incorporando de manera progresiva a
los cuidados, fundamentalmente en el cuidado a me-
nores y, en menor medida, al de sus madres y/o pa-
dres.

Pero cuando cuidan los hombres se interpreta como
algo virtuoso y recibe una mayor valoracién, tanto
por parte de las personas cuidadas como del en-
torno. Lo “natural” en la mujer, en el hombre es
“digno de alabanza”. Se interpreta que ellas simple-
mente asumen su papel, es lo que se ha hecho siem-
pre, (jcomo si no supusiese un esfuerzo y un coste!)
pero ellos lo hacen como opcién personal dejando
explicitas las renuncias.

EL CUIDADO DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD

La adopcidén de la perspectiva de la Planificacién Cen-
trada en la Persona supone el reconocimiento de las
personas con discapacidad como personas con dere-
chos y ofrece estrategias orientadas al empodera-
miento y autonomia de las personas, para ayudarlas a
construir su propio proyecto de vida plena. Esta cir-
cunstancia ha afectado de manera clara al papel de las
familias y el entorno en la atencién. Aunque se reco-
noce que las familias cada vez tienen menos peso, si
que se hace evidentemente que siguen siendo las mu-
jeres las que se hacen cargo de la situacién en mayor
medida.

Se observa un cambio cultural en las familias. Tras
el fallecimiento de los padres y madres o cuando es-
tos ya no pueden atender a la persona con discapa-
cidad el resto de la familia, hermanos o hermanos,
no siempre desean asumir la responsabilidad y se
delegan en las entidades, que generalmente tienen
largas listas de espera.

REDES VECINALES QUE CUIDAN.

La comunidad sigue teniendo un papel fundamental
en la atencion a los cuidados, entendidos en un sentido
amplio, en los municipios de la MSSB Noadin.

De manera clara se afirma que se mantienen redes ve-
cinales que dan respuesta a necesidades concretas
de la vida cotidiana como hacer la compra, presencial-
mente o por internet; acompanar al Centro de Salud;
facilitar los desplazamientos a otros municipios; o pro-
vocar la intervenciéon de la MSSB Noain o los Servicios
de Salud.

También se mantienen puntos de encuentro en la
vida cotidiana de los municipios pequenos, como la
tienda ambulante, la llegada del suministro de pan
o el chéfer del autobls que se han convertido en
agentes clave de la comunidad emitiendo alarmas
en el momento en que perciban que se ha dado al-
guin cambio o problema.

Se tiene la conciencia que el hecho de ser municipios
pequefios favorece la construccion de comunidad,
pero en municipios mas grandes como Beridin y
Noain también se reconoce que funcionan.

La MSSB Noadin esta constituida por 8 municipios y sus
concejos y hay mucha diversidad, pero en todos los ca-
sos, a pesar de reconocer la existencia de redes veci-
nales, se tiene la sensacién de que estas practicas es-
tan en regresion.

Ha aparecido de manera recurrente la idea de indi-
vidualismo y como estd provocando cambios de ca-
lado en las relaciones vecinales olvidando que vivi-
mos en comunidad y, como tal, somos interdepen-
dientes.

Este cambio en el clima social y relacional de los mu-
nicipios también se relaciona con la llegada de nue-
vos vecinos y vecinas que ha modificado el mapa de
relaciones en los pueblos y ha provocado cambios
en la organizacidn social de los municipios.
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Para finalizar, se plantea como un problema la falta de
compromiso y sensibilizacion de la ciudadania, tam-
bién para visibilizar las carencias y reivindicar a los po-
deres publicos acciones claras que incluyan la pers-
pectiva de los cuidados. Se reclama salir del individua-
lismo para —de manera colectiva— evidenciar las ne-
cesidades y demandar que los poderes locales posi-
cionen los cuidados y las personas en el centro de sus
politicas.

Pero esto no interpela Unicamente a las corporacio-
nes locales, también se hace un llamado a las per-
sonas, como agentes individuales de cambio. Traba-
jar para generar condiciones que favorezcan la em-
patia y la solidaridad, pero no como palabras vacias
y bienintencionadas sino con actuaciones que favo-
rezcan la sensibilizacion y el trabajo conjunto

EL AUTOCUIDADO.

La necesidad imperiosa de prestar atencidon a la per-
sona que cuida se ha repetido en los grupos. Cuidar es
una tarea de una gran dureza que exige dedicacién, es-
fuerzo, tiempo y energia y que ademas estd invisibili-
zada y no remunerada y que tiene un claro impacto en
todas las facetas de la vida.

El estudio “Los cuidados de larga duracién en Nava-
rra. 5 ejes para la construccidn de un sistema de fu-
turo” del Gobierno de Navarra refiere las consecuen-
cias de cuidar a personas mayores dependientes, pero
que, en gran medida, se pueden hacer extensibles a
todas las tareas de cuidado.

5 Costes emocionales.

-  Consecuencias fisicas (estrés y de carga psicold-
gica).

5  Costes temporales.

r

Costes de la vida afectiva y relacional.

-  Costes personales (proyectos o ambiciones per-
sonales).

5  Costes econdmicos y laborales.

Podemos decir que la conciencia de esta necesidad
de autocuidado es bastante reciente y va ligada al
empoderamiento de las mujeres, al cambio de su au-
topercepcién como ser social y a la visibilizacién y
progresiva valoracién de las tareas de cuidado.

De manera paralela a la reivindicacion de cambios
en el reparto y la asuncion de las responsabilidades
hay una disposicidn a querer vivir los cuidados que
todas y todos debemos ejercer sin que supongan so-
brecarga y sobrecostes personales.

Se reivindica el derecho a no cuidar, a la necesidad
de desprenderse de los mandatos de género que de-
terminan que las mujeres supediten su vida a los re-
querimientos de atencidn de las personas del en-
torno, dejando en un segundo plano sus derechos
propios.
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4.2. EL SECTOR PUBLICO.
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EL SECTOR PUBLICO

EL SECTOR PUBLICO regula las condiciones de trabajo para favorecer la conciliacién de la vida per-
sonal y laboral, por ejemplo, con permisos por nacimiento o adopcidn, horarios flexibles y teletra-

bajo.

Impulsa campafiias y medidas para favorecer la corresponsabilidad y la participacion de los varones.

Ofrece y gestiona politicas y recursos para la proteccién social: atencién a la infancia, personas ma-
yores y dependientes, sistema educativo y sociosanitario.

Dispone transferencias monetarias, subvenciones o medidas fiscales para reconocer, suavizar o re-

tribuir los cuidados que presta la ciudadania

El sector publico es otro gran protagonista en la aten-
cién a los cuidados y es preciso reconocer la asuncion
progresiva de los mismos por parte de las administra-
ciones a todos los niveles: estatal, foral y local, pero se
mantiene una orientacién clara a la prestacion a otras
esferas: la familia y el mercado.

En los ultimos afios, desde las distintas administracio-
nes, estatal y foral se han desplegado regulaciones que
apuntan a una mejor atencién con nuevos enfoques
centrados en las personas y no en los recursos. Colo-
car a las personas en el centro supone tener en cuenta
las necesidades de las personas: mujeres y hombres,
analizar las diferencias (desequilibrios o desigualda-
des) en las necesidades y establecer hipdtesis del im-
pacto del recurso sobre las personas atendiendo a su
diversidad y sobre las desigualdades existentes.

En la Comunidad Foral de Navarra se ha optado
por la “planificacién centrada en la persona”
(Decreto Foral 92/2020, de 2 de diciembre, por el
que se regula el funcionamiento de los servicios
residenciales, de dia y ambulatorios de las areas
de mayores, discapacidad, trastorno mental, aten-
cién a menores e inclusion social, del sistema de
servicios sociales de la Comunidad Foral de Na-
varra, y el régimen de autorizaciones, comunica-
ciones previas y homologaciones).

EL PAPEL DE LOS SERVICIOS PUBLICOS.

Los Ayuntamientos de la MSSB Nodin se han plan-
teado la necesidad de iniciar un debate para integrar la
perspectiva de los cuidados en su practica politica. Ya
se elabord en el afio 2011 el Pacto Comarcal por la
Conciliacién Mancomunidad de Servicios Sociales de
Base de la Zona de Nodin pero se ha visto como nece-
sario continuar profundizando y analizar los obstaculos
y potencialidades para el desarrollo de nuevas estrate-
gias con un enfoque global y estructural.

El Estado se deberia preocupar mas del bienes-
tar de la ciudadania, esta es una idea que se ex-
presa como demanda clara. Se reconoce que asu-
men su responsabilidad pero con limitaciones. Los
compromisos de las administraciones publicas se
deben concretar en presupuestos suficientes, que
seran un indicador claro de la importancia que se
asigna a los diferentes conceptos y partidas. En
diferentes momentos se ha expresado la necesi-
dad creciente en temas de salud, de salud mental,
de ayuda a la dependencia, de cuidado a menores
y un largo etcétera que no ve su contrapartida en
las respuestas de la administracidn.
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Aungue insuficientes si que hay recursos pero no pres-
tan la cobertura que se demanda desde la ciudadania.
No siempre se reciben las ayudas que se solicitan. Si
hablamos de los cuidados a la dependencia si se dan
apoyos para el cuidado en el domicilio: como camas ar-
ticuladas o material antiescaras pero no son suficientes
para dar cobertura a todos los casos de necesidad. Se
refieren demoras en las atenciones que no siempre lle-
gan a tiempo e incluso en el Servicio de Atencién a Do-
micilio de la MSSB Nodin hay largas listas de espera.

La falta de personal y la infradotacién de la MSSB
Nodin se relaciona con esta falta de cobertura.

A esto se suma la burocracia, el “papeleo”, la ne-
cesidad de realizar gestiones que, en ocasiones exi-
gen habilidades digitales que no son accesibles de
una manera universal.

La adecuada difusién de los servicios publicos es
una estrategia clave para garantizar que estos dan
respuesta a necesidades reales y que no se man-
tengan sectores de poblacion a los que no llega
esta informacion. Se considera que la poblacién no
conoce los recursos que existen, las condiciones de
su aplicacién o de los requisitos para poder recla-
marlos. Pero también es legitimo reconocer que la
poblacidn debe ser proactiva en la busqueda de in-
formacidn que en ocasiones esta facilmente dispo-
nible.

Los Servicios Sociales.

La Mancomunidad SSB Noain es una entidad publica
de atencién primaria dedicada a generar cambios para
mejorar la situacién de las personas en los diferentes
ambitos de su vida desde una atencidn integral, perso-
nalizada e interdisciplinar y que se constituye en una
unidad basica del sistema publico de servicios sociales,
cuya titularidad corresponde a las entidades locales.

El Decreto Foral 48/2020, de 15 de julio, por el que
se regulan los programas basicos y el sistema de fi-
nanciacion de los servicios Sociales de Base establece
en su articulo 3 los Programas de los Servicios Sociales
de Base de implantacion obligatoria:

-  Programa de Acogida y Orientacién Social.

-  Programa de Promocién de la Autonomia Per-
sonal y Atencién a las Personas en situacion
de Dependencia.

-  Programa de Incorporacién Social en Atencién
Primaria.

-  Programa de Atencidn a la Infancia y Familia
en Atencién Primaria.

que en la MSSB Nodin se ha ampliado con dos:
5  Prevencidn y Atencién Comunitaria.

5 Programa de Igualdad. Asesoramiento Juri-
dico.

Toda su actividad esta orientada al cuidado de la
ciudadania, algo que se reconoce desde todos los
programas y que es una sefia de identidad del ser-
vicio. Los ayuntamientos entienden que los SSB tie-
nen un papel dinamizador y se conforma como un
agente capaz de dar respuestas a las necesidades
que se identifican en su dmbito competencial

Se estd instalando la idea de que los cuidados son
algo ineludible y necesario, este hecho estd impul-
sando la creacién de nuevos recursos en el marco
de los SSB que se orientan a dar cobertura a la cre-
ciente demanda, como la creacién de un nuevo
Centro de Dia en julio de 2024.

Cuando se describe el trabajo que se realiza desde
los SSB se habla de trabajo comunitario, de convi-
vencia, de perspectiva de género, de prevencidn de
dependencia... Esto configura un servicio publico
que dirige las actuaciones a la sociedad en su con-
junto, y que mantiene de manera explicita el obje-
tivo de atender la diversidad y singularidad de las
necesidades que se identifican en su ambito.

Pero se sigue manteniendo el estigma sobre su fi-
nalidad. Es cierto que los SSB han experimentado
una significativa evolucién en los Ultimos afios, po-
driamos decir, décadas, pero se sigue percibiendo
como un recurso orientado en exclusiva a la pobla-
cién en situacién de vulnerabilidad. Pero si es cierto
que algunos programas estdn generando que se
perciba que también pueda dar respuesta a otras
necesidades como la dependencia, las ayudas fa-
miliares o la conciliacion.
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UNA CUESTION TRANSVERSAL: LA SALUD MENTAL.

Desde todos los programas se ha expresado la preocu- ~ Desde la MSSB Nodin se expresa una gran nece-
pacién sobre cémo la salud mental de la poblacién ~ sidad de recursos de Salud Mental publicos con

usuaria aparece de manera transversal en las diferen- oS que poder establecer coordinacion y realizar
tes problematicas que se abordan. un trabajo conjunto. Se reconoce la urgencia de

poner sobre la mesa la creciente incidencia y la
falta de recursos para abordarlo, entre los que se
destacan los problemas de salud mental en la
adolescencia.

La MSSB Noain, en la actualidad, no dispone de perso-
nal de psicologia y aunque tampoco se pretende susti-
tuir a los servicios de Salud Mental del Gobierno de Na-
varra, si se expresa la necesidad de contar con personal
que pudiera desarrollar acciones transversales de
apoyo a los programas.

Los Servicios de Salud.

El Gobierno de Navarra ha fijado entre sus prioridades
legislativas una nueva Ley Foral de Salud que supere CENTRO DE SALUD MENTAL
la ley aprobada en 1990 con la finalidad de moderni- CENTRO Lezkairu
zar el sistema publico de Salud, no solo con la ldgica
incorporaciéon de nuevas tecnologias y prestaciones
derivadas del conocimiento cientifico, si no de “poner -  Atencidn sanitaria a drogodependientes.
a la ciudadania de una vez por todas en el centro del
sistema”.

Oferta asistencial:

Y  Enfermeria.
>  Psicologia clinica.
Se reconocen cambios sociales, demogréficos y tecno- o
lbgicos, y la necesidad de dar un nuevo impulso con la
reforma del modelo organizativo y asistencial para dar
cumplida respuesta a las expectativas y necesidades

Psiquiatria.

CENTROS DE ATENCION A LA SALUD

sanitarias reales de la poblacién. El cuidado y autocui- SEXUAL Y REPRODUCTIVA

dado tanto de la poblacién como de las profesionales CASSYR Milagrosa/Azpilagafia
aparece de manera transversal en todos sus aparta- . ]

dos Oferta asistencial:

. Y  Enfermeria obstétrico-ginecoldgica (ma-
En este marco se desarrollan las funciones de los Cen-

tros de Salud en los municipios de la MSSB Nodin, se- trona)
gun la zonificacién sanitaria a 1 de enero de 2022. Ly  Ginecologfa.
L -
CENTRO DE SALUD Obstetricia.
. L ifi i} it
Area Pamplona Planificacion familiar.
Zona Otros centros de referencia:
L . Nodin
basica L Centro Infanto-Juvenil Sarriguren.
Beriain lbargoiti 5  Hospital: Complejo Hospitalario de Navarra.
Biurrun-Olcoz Monreal
Munici- . i
pios Noain (Valle Tiebas-Mu-
de Elorz) ruarte de Reta
Galar Unzué
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Todas las acciones que se desarrollan desde el Centro
de Salud de Noain se relacionan de manera directa con
los cuidados aunque el Sistema de Salud no ha sido
una cuestion central que haya emergido en los grupos
o entrevistas. Se entiende como una responsabilidad
ineludible para la administracidn publica y asi se tiene
normalizado. A la vez que se considera una cuestion
de primera necesidad para los cuidados.

Se destaca:

L  El Programa de crénicos del Area de Geriatria
en el que participan profesionales especialistas.

5 Los Servicios de Pediatria.

-  Las acciones de caracter comunitario en coor-
dinacién con la MSSB Noain y los ayuntamien-
tos aunque no bajo el marco de un Plan.

- ElPrograma local de Actividad Fisica y Salud.
Receta Deportiva.

En la actualidad esta en proceso la elaboracién de un
plan de accidon comunitaria que definird los objetivos
y actuaciones que se elaborardn con esta estrategia
que deberd ser de caracter integral y centrado en las
personas.

La poblacién también comparte la relevancia e impor-
tancia de este enfoque preventivo y comunitario para
poder hablar de calidad de vida y salud. La farmacolo-
gia no es el Unico recurso para la atencién a la salud.

Es necesario proponer estrategias para cambiar los
habitos de vida y prevenir la presencia de posibles
patologias. Como estrategias preventivas se men-
cionan fundamentalmente el gjercicio fisico, la infor-
macion o el cultivo de una vida activa y en comuni-
dad.

Algunas caracteristicas del Servicio de Salud:

L Cambios en las demandas que se estdn incre-
mentando en nimero y diversidad.

5  Elacceso a los servicios de salud que no siempre
es facil y que presenta un obstaculo cuando este
se condiciona al manejo de tecnologias digitales.
O la movilidad al Centro de Salud.

5 Una creciente falta de personal para la que no
se ofrecen soluciones por parte del Gobierno
Foral.

LOS SERVICIOS DE SALUD MENTAL

La atencidn a la salud mental en el marco de la Sani-
dad publica se ha expresado como un motivo de preo-
cupacion por parte de todas las personas consultadas.

Elhecho de que esta cuestidn haya saltado a la agenda
social y politica ha permitido aflorar las necesidades y
que se constituya en una preocupacién compartida por
la poblacién y de hecho cada vez mdas constituyen un
motivo de consulta en los Centros de Salud.

En la actualidad, las y los médicos de cabecera son
quienes abordan los problemas de salud mental leves,
como depresidn o ansiedad. Estos son derivados en
pocas ocasiones y se tiene la percepcién de que la
atencién en el Centro de Salud se hace de una manera
adecuada, como lo confirman los especialistas en sa-
lud mental consultados.

El Centro de Salud incluye entre su personal una
psicéloga que —dos dias a la semana— lleva a cabo
terapias grupales pero no hay capacidad de dar res-
puesta a todas las necesidades que se detectan.

Los problemas de salud mental valorados como
mas graves son derivados al servicio de Psiquiatria
del Centro de Salud Lezkairu ubicado en Pam-
plona. Los recursos son claramente insuficientes se-
gun toda la poblacién consultada, tanto por parte de
profesionales del Centro de Salud, de la MSSB
Nodin como de la ciudadania. Las primeras citas se
demoran mas de dos meses y los seguimientos se
realizan cada 2 o 3 meses.
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Los Centros Educativos.

Los municipios de la MSSB Noain disponen de una
amplia red de centros educativos que dan cobertura a
la poblacién infantil y adolescente ubicados en su te-
rritorio.

COLEGIOS PUBLICOS DE INFANTIL Y
PRIMARIA (CP Y CEIP)

CP de Beriain
CP Santa Barbara (Monreal)
CEIP “San Miguel” (Nodin)

INSTITUTOS DE EDUCACION SECUNDA-

RIA OBLIGATORIA (IESO)

IESO “Elortzibar” (Nodin)

También se mencionan otros centros publicos ubica-
dos en municipios cercanos:

> Amaiur ikastola (Irufia-Pamplona).
L CP “Martin de Azpilicueta” (Barasoain).

5 Colegio comarcal Marqués de la Real Defensa
(Tafalla).

CP “Erreniega” (Zizur Mayor).
IESO “Mendillorri” (Pamplona).
IESO Sancho Ill EL Mayor (Tafalla).
IESO Politécnico Tafalla.

CP “Catalina de Foix” (Zizur Mayor).

rrrrrr

CP “Camino de Santiago” (Zizur Mayor).

Los centros educativos han sido mencionados solo
puntualmente como un recurso de cuidados. Entende-
mos que —aligual que los Centros de Salud— se tiene
asumido que es un servicio necesario y garantizado y
podemos considerar que los cuidados cuando los rea-
lizan otras personas, aunque sean profesionales, se
vuelven invisibles y mantienen su escaso reconoci-
miento y valoracién.

Ademds de cumplir su funcién educativa, los centros
educativos, fundamentalmente los dedicados a la
educacién infantil y primaria dan respuesta a las ne-
cesidades de conciliacién de los tiempos de las fa-
milias. Los centros ponen en marcha diferentes pro-
gramas que amplian las jornadas escolares, como el
“Programa madrugadores” y las “actividades extra-
escolares” que se plantean para ayudar a la concilia-
cién de las familias.

Algunas caracteristicas de los centros educativos:

5  Los Centros Educativos de Primaria y Secundaria
estan adheridos al Programa Skolae del Go-
bierno de Navarra que aborda el tema de los cui-
dados en todas sus vertientes lo que estad gene-
rando anélisis de género en todas las practicas
educativas y de organizaciéon de los centros edu-
cativos.

9 Se constituyen, en la practica, en un radar de pro-
blematicas de salud mental, relacionada con la
salud emocional, la sexualidad, los consumos, el
acoso, las redes... con la ausencia de profesiona-
les de la psicologia.

L  Se demandan profesionales de enfermeria en
momento puntuales.

5  Se reclama la elaboracién de protocolos para
agilizar los procedimientos de actuacidén ante
diferentes situaciones como acoso, agresiones,
autolesiones o suicidios.

>  Limitaciones de recursos, sobre todo humanos,
para un éptimo desarrollo de sus funcione ante
una poblacién cada vez mas diversa.

Un reto que se plantea en los centros educativos es su
relaciéon con la comunidad. El centro educativo no
puede permanecer como una isla en el territorio sin
establecer vinculos con las y los diferentes agentes
que conviven en el mismo. Se trata de implicar a pro-
fesorado, familiares, amigas y amigos, vecinas y veci-
nos, miembros de asociaciones, personas voluntarias,
etc. ya que todas pueden influir de forma directa o in-
directa en el aprendizaje y el desarrollo de las y los
escolares.

En algunos centros ya se ha iniciado la reflexidn para
poner en marcha algunas iniciativas (convenios con
asociaciones que trabajan con personas mayores,
bolsa de voluntariado externo, invernaderos y/o
huertos en las que participan personas mayores o la
colaboracidon con entidades que trabajan con pobla-
cién inmigrante).
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Los Servicios de Juventud.

En los municipios de la MSSB Nodin las y los jovenes
disponen de dos centros especificos para la juventud,
uno en Nodin y otro en Beriain.

CENTRO DE JUVENTUD DE NOAIN

Ludoteca.

Centro Joven.

CENTRO JOVEN DE BERIAIN

Espacio abierto para toda la juventud de Be-
riain entre 12 y 20 afos, pero al que también
pueden acceder jévenes de mas edad, siempre
que las actividades asi lo permitan.

La finalidad es dotar de un espacio de reuniény
de relacién, ademds de organizar diferentes ac-
tividades puntuales tales como concursos, ta-
lleres, campeonatos o cualquiera otra que
pueda ir surgiendo.

Algunas caracteristicas de los servicios de juventud:

L Los centros desarrollan diferentes actividades
planificadas con objetivos de ocio que no se en-
marcan en un diagndstico previo de la realidad de
las y los jévenes del territorio y/o un Plan de Ju-
ventud que dotarian a las intervenciones de los
centros de un mayor impacto.

5  Carencia de espacios para la juventud en los que
se pueda trabajar para la creacidén de estilos de
vida saludables y valores de igualdad, respeto,
convivencia y responsabilidad.

5  Los centros jévenes no parecen atractivos para
la poblacidn a las que se destinan, son espacios
con actividades mondtonas y que no resultan
integradoras, situacién que se agrava con la po-
blacién de 12 a 18 afos.

5 Son centros con recursos limitados tanto de in-
fraestructura como de personal técnico, Unica-
mente en el Centro Joven de Beridin se dispone
de una técnica de juventud con una dedicacion
de media jornada.

Recursos residenciales y/o de vivienda social.

El informe “Analisis grafico de la vivienda en Nava-
rra” del afo 2021 de Comisiones Obreras concluye
que la ausencia de una politica publica de vivienda y
alquiler asequible perjudica gravemente y en mayor
medida a la poblacién con menos ingresos. Se reco-
noce que el Gobierno de Navarra, especialmente en los
ultimos afios, se encuentra a la vanguardia de la pro-
mocion de vivienda publica, sobre todo en la construc-
cidén de vivienda publica en alquiler, pero la vivienda
sigue siendo un problema fundamental, de hecho los
grupos mas vulnerables son los que mas dependen de
esta politica publica de vivienda para poder desarrollar
un proyecto vital digno.

En la misma linea que el Informe citado se ha expre-
sado la poblacidn consultada en este estudio. Hay
una clara insuficiencia de soluciones habitacionales
para los grupos de poblacién que por diferentes cir-
cunstancias viven una situacion de desproteccidn,
como puede ser un desahucio o por tener necesida-
des especiales ligadas a una discapacidad o deben
abandonar su domicilio para ir a una residencia.

Las administraciones forales y locales disponen de
recursos dirigidos a dar respuesta al creciente pro-
blema de acceso a la vivienda, aunque resultan in-
suficientes.

El Gobierno de Navarra desarrolla —en la actuali-
dad— diversos programas de compra, alquiler y
rehabilitacion de viviendas.

o0
32



RECURSOS RESIDENCIALES EN LA MSSB NOAIN.

La MSSB Nodin dispone de dos pisos de alquiler so-
cial con un plazo de estancia inicial de 3 meses, pro-
rrogable hasta el méximo de un afio si la situacion se
considera y se valora por parte del referente (técnico)
de la MSSB. En la practica se estan convirtiendo en pi-
sos de larga estancia ya que no se puede encontrar una
salida favorable para las personas usuarias después
de los tres meses marcados en los plazos.

En algunos casos se les remite a un Albergue para
personas sin hogar en la ciudad de Pamplona para
acogida y alojamiento nocturno a personas que carez-
can de domicilio o no puedan acceder a él y no cuenten
con recursos para cubrir estas necesidades basicas.

Los desahucios —que cada vez se intuye que van a
ser mas numerosos— ponen entre las cuerdas a las
personas y familias que lo sufren. Desde la MSSB
Nodin se intenta aportar soluciones incluso con su
derivacién a habitaciones de hoteles a familias de 4
y 5 miembros lo que no se considera adecuado
como solucidn residencial.

En estos casos de desahucios también se gestionan
Ayudas de emergencia en la MSSB Noain, pero el
problema permanece (insuficiente parque de vivien-
das de alquiler, condiciones muy exigentes, prejui-
cios de las personas propietarias, etc.).

SOLUCIONES HABITACIONALES PARA PERSONAS CON DISCAPACIDAD.

Las personas con discapacidad constituyen un grupo
de poblacién con dificultades afiadidas al acceso a una
vivienda ya que en ocasiones precisan de viviendas
adaptadas que las encarece o la necesidad de disposi-
tivos especiales que a veces tienen que gestionar las
propias familias.

El Gobierno de Navarra dispone de diferentes recur-
sos:

5  Programa de Pisos tutelados para personas con
discapacidad como un servicio garantizado pres-
tado en una vivienda en la comunidad, que ofrece
atencion integral a las necesidades basicas de es-
tas personas y actividades destinadas a mantener
0 mejorar su autonomia personal y facilitar su par-
ticipacion social.

L Residencias, pisos funcionales y centros de
dia del Gobierno de Navarra para personas
con discapacidad. Este servicio se ofrece a per-
sonas mayores de 18 afos con discapacidad fi-
sica y/o intelectual y/o dafo cerebral, con grave
conflicto familiar o ausencia de un soporte fa-
miliar adecuado.

Pero como comentan las y los profesionales que
trabajan con estos grupos de poblacién, “Es mds fa-
cil que te toque una primitiva”.

RESIDENCIAS PARA PERSONAS MAYORES.

El Gobierno de Navarra también pone al servicio de la
ciudadania residencias publicas (una en Estella y dos
en Pamplona) y 60 residencias con plazas concerta-
das para personas mayores en Navarra distribuidas
por todo el territorio de la Comunidad Foral.

Este servicio estd dirigido a personas mayores de 65
anos que, por ser dependientes funcionales necesiten
atencion en un centro residencial.

Tiene caracter garantizado para las personas en situa-
cién de dependencia severa, gran dependencia y de-
pendencia social, es decir, el Gobierno de Navarra esta
obligado a proporcionar el servicio o, en su defecto, la
ayuda econdmica necesaria para que se pueda contra-
tar un servicio equivalente.

Las residencias estan ubicadas a lo largo de todo el
territorio navarro, pero ninguna, ni publica ni concer-
tada se encuentra en los municipios de la MSSB
Nodin, por lo que se puede realizar una solicitud
pero la persona puede ser admitida en cualquiera de
ellas, sin tener en cuenta la cercania al municipio de
residencia.

Esta circunstancia obliga a las personas mayores a
alejarse de su entorno familiar y comunitario con la
pérdida de las redes de apoyo que supone.
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Se habla de un componente generacional que esta
provocando cambios en la percepcion del uso de es-
tos recursos. Las personas mas mayores que necesi-
tan cuidados en la actualidad, en muchos casos, han
asumido los cuidados de sus mayores y esperan que la
misma dinamica se repita en su caso, por ello su in-
greso en una residencia es vivida como abandono y de-
sinterés. Pero las personas adultas, que necesitaran
cuidados dentro de unos anos expresan el deseo de no
“cargar” con sus cuidados a sus hijas o hijos. Recono-
cen como esto hipoteca la vida —especialmente
cuando no son compartidos— y priorizan el bienestar
de sus hijas e hijos.

Lo que se pone claramente de manifiesto es la ne-
cesidad de reflexionar sobre la creacion de recursos
residenciales de proximidad que permitan conciliar
la atencidn a la dependencia, fundamentalmente de
las personas mayores, con el mantenimiento de las
redes familiares y sociales. La atencién no se puede
limitar a cuestiones de salud fisica sino que hay que
poner de manifiesto cdmo los afectos y la cercania
emocional son un protector frente a la enfermedad
y el deterioro.

El transporte puablico.

El asunto del transporte y las carencias que supone
se han hecho evidentes en cada una de las cuestiones
abordadas en este estudio y se considera una cues-
tién que atraviesa todas las tareas relacionadas con
los cuidados.

Casi resulta imprescindible disponer de vehiculo pri-
vado para poder realizar actividades de la vida coti-
diana, pero no todas las personas tienen acceso al
mismo.

La situacién es diferente en funcién del tamano de
los municipios y sus redes de transporte publico.
Noain y Beriain si que disponen de una mayor fre-
cuencia y mejor red de transporte, pero la situacién se
complica en los municipios pequefios.

Se han identificado una serie de problemas sobre los
que se invita a reflexionar.

9 Los horarios son insuficientes y no dan res-

puesta adecuada a las necesidades reales de la
poblacidén en los municipios pequefios para des-
plazarse a la universidad, a una cita médica o a
una actividad en otro municipio

>  Los procedimientos para garantizar la disponibi-
lidad de transporte publico en los municipios pe-
quefos resultan farragosos. Es preciso realizar
una llamada previa a la compania lo que no ase-
gura que el autobus pase por el municipio, ni que
se disponga de asiento.

RECURSOS MUNICIPALES PARA EL TRANSPORTE.

Algunos municipios de la MSSB Nodin han puestoen '  Servicio de transporte municipal del Valle, entre
marcha dispositivos que pueden dar respuesta a la los concejos de Noain (Valle de Elorz)
necesidad de una red de transporte adaptada a las
necesidades de la poblacidn P P >  Contratacién del servicio de la aplicacién Ku-
P ’ dea.Go en Cendea de Galar y Monreal.

5 Servicio de taxis municipales en Cendea de Ga-

lar. Se ha ampliado el servicio a las personas que

realizan trabajos de cuidado en el municipio,

aunque no estén empadronadas.
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Se puede concluir que la red de transporte no da res-
puesta a las diversas necesidades de la poblacion.
Esto afecta de manera mas acusada en los munici-
pios pequeios.

5 Las mujeres hacen un mayor uso del transporte
publico en relacién a los hombres (66% de mu-
jeres frente a un 44% de varones)*l.

5  También las mujeres jévenes (57% frente a un
43% de varones).

- Las personas con discapacidad encuentran obs-
taculos para el acceso a los centros especiales
de empleo ubicado en los poligonos, por su me-
nor disposicidon de vehiculo privado. Esta situa-
cidn se agrava cuando residen en municipios pe-
quenos, con una menor cobertura de transporte
publico.

- La poblacién mayor tiene menos acceso al
vehiculo privado lo que complica las compras co-
tidianas, la asistencia al centro de salud o cual-
quier gestion que haya que realizar fuera del mu-
nicipio.

> La poblacién inmigrante que elige los munici-
pios pequefios como lugar de residencia por el
precio de la vivienda y el acceso al empleo tiene
mas dificultades para el desarrollo de acciones
formativas o de empleo fuera del municipio.

- Las personas que precisan la atencién de per-
sonas cuidadoras encuentran obstaculos para la
captacion ya que estas no encuentran facilidades
para el transporte o se ven obligadas a largos
trayectos que suponen una notable inversién de
tiempo, por lo que con frecuencia renuncian.

- La poblacién general encuentra obstaculos
para participar en actividades que se realizan
en municipios cercanos pero sin red de trans-
porte publico.

Los Ayuntamientos como agentes cuidadores.

Los gobiernos locales como extension de la adminis-
tracién publica deben asumir su responsabilidad de
adaptar las propuestas politicas a la realidad social y
cultural de sus territorios y poner en el centro de las
politicas la vida y el bienestar de la ciudadania.

Este es un compromiso que de manera explicita se
ha hecho en diferentes momentos y concretado en
diversos documentos pero es preciso asumir las
consecuencias que esto tiene en la practica politica.
Podriamos decir que “obras son amores” y mas
cuando hablamos de cuidados.

LOS AYUNTAMIENTOS Y LA MSSB NOAIN.

Los Ayuntamientos delegan en la MSSB Noain la in-
tervencion para conseguir el bienestar social de la
poblacién garantizando el derecho universal de ac-
ceso a unos servicios sociales de calidad, garantista y
plenamente universal.

La Asamblea de la MSSB Noain define las lineas es-
tratégicas vy la filosofia de la organizacidn, aprueba
los planes estratégicos, presupuestos, programacion
y la gestidn anual y esta constituida por 21 personas
con cargos politicos de los diferentes municipios.

El papel de la MSSB Noadin es fundamental cuando
abordamos el tema de los cuidados y el rol de las y
los representantes politicos es clave para poner en
ejercicio los compromisos adquiridos y situar el foco
en el cuidado de la poblacién, en un sentido amplio,
tal como se ha expresado en diferentes momentos de
este documento.

11 Porcentaje de personas usuarias del transporte por sexo. 2014-2015. Servicio de Transporte del Gobierno de Navarra.
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El personal de la MSSB Nodin plantea algunas mate-
rias que pondrian en cuestion el compromiso politico
y que deberian ser revisadas ya que, a pesar de los
discursos de valoracién del servicio, estos no se tra-
ducen en la sensacion de un apoyo real por parte de
las y los profesionales.

- Se describen importantes carencias en relacién
al espacio fisico en el que se desarrolla su tra-
bajo (sede duplicada, espacios reducidos, arqui-
tectura y mobiliario que no facilita la interaccidn
entre la plantilla ni la comunicacién con las per-
sonas usuarias, carencia de salas para formacion
y/o reuniones, etc.).

- No se siente reconocimiento del trabajo que se
realiza (poco conocimiento del personal, no aten-
cién a propuestas técnicas, etc.)

&  Se demandan espacios de autocuidado como
yoga o terapia individual, asi como supervision
profesional y mayor flexibilidad horaria. El tra-
bajo en la MSSB Nodin es de una gran implica-
cién profesional y también personal y supone en-
frentar desafios emocionales y situaciones de
alta exigencia.

Como conclusidn se apunta una cuestién estratégica
relacionada con la falta de visién colectiva de las y
los agentes politicos de la Mancomunidad. El hecho
de situar la mirada de manera exclusiva en la ciuda-
dania de cada municipio del que son representantes
obvia cuestiones de solidaridad y optimizacion de los
servicios que podrian beneficiar a toda la poblacién
de la Mancomunidad.

Si la Asamblea no asume la importancia de lo co-
mun y asf lo transmite a la ciudadania, dificilmente
se creardn sinergias entre los municipios, sus ayun-
tamientos y sus vecinas y vecinos.

LOS AYUNTAMIENTOS.

Los ayuntamientos se constituyen como agentes cui-
dadores desde todas sus areas por el hecho de tener
como finalidad fundamental el trabajar para el bie-
nestar de la poblacién. Y asi lo ha interpretado la po-
blacién consultada, tanto el personal politico y téc-
nico como la ciudadanfa.

Poner el foco en los cuidados obliga a atender a lo
que a veces se interpreta como pequeias interven-
ciones para facilitar y mejorar la vida de la poblacién.
Se han mencionado numerosos ejemplos:

5  Relacionados con la ordenacién urbana: como la
eliminacidn de barreras arquitectdnicas, la crea-
cion de refugios climéaticos (agua, sombras natu-
rales, arboles...), la pacificacion del tréfico, la
creacidn de zonas verdes y espacios para juegos
infantiles o la limpieza del municipio.

>  Relacionados con la vida cultural y relacional:
como la organizacién de actividades para un ocio
sano, actividades deportivas, actividades cultu-
rales para personas mayores, actividades fisicas
en las zonas rurales o creacidn de espacios co-
munes de socializacion.

5 Se destaca el papel del drea de la seguridad ciu-
dadana como radares de posibles situaciones de
necesidades de cuidado. El hecho de ser munici-
pios pequefios facilita el conocimiento de las y
los vecinos “de toda la vida” y asi, poder “estar
pendientes” de aquellas personas que viven so-
las y/o con problemas de salud y — a partir de la
colaboracion ciudadana— poder actuar. La lle-
gada de nueva poblacién si que hace dificil el
mantenimiento de esta estrategia.

> Y hablando de cuidados —y con la intencidn de
mantener la coherencia— también se dirige la
mirada hacia la gestidon del personal del ayun-
tamiento como organizacion y se recuerda su
responsabilidad para trabajar por el bienestar de
las plantillas.
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Los ayuntamientos también estan poniendo en mar-
cha actuaciones con objetivos medioambientales
que tiene un claro impacto en la creacién de redes
vecinales fuertes y, que por tanto, afectaran a la aten-
cion a los cuidados.

5  Destaca la creacién de comunidades energéti-
cas en Cendea de Galar y Unzué con un claro im-
pacto en la sostenibilidad ambiental y en la ge-
neracion de comunidad.

O el proceso de Compostaje comunitario en Un-
zué a través de la Mancomunidad Mairaga®?.

Otros municipios contindian con la tradicién del
auzolan que son los trabajos vecinales o munici-
pales realizados en régimen comunitario impli-
cando a toda la poblacién para el cuidado del en-
torno.

12 |_a Mancomunidad de Mairaga es una entidad formada por distintas localidades de la Zona Media Navarra, para la gestién
del ciclo integral del agua, tratamiento de los residuos sélidos urbanos, y proteccién del medio ambiente. https://mai-

raga.es/
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43. EL MERCADO/SECTOR PRIVADO.

EL MERCADO /

SECTOR PRIVADO

Detecta los déficits de cuidado y ofrece paliacién o sustitucién a quien puede costear el servicio,
bien mediante convenio con las administraciones publicas o con un modelo de negocio auténomo.
En general, cubre situaciones graves y urgentes que la ciudadania no alcanza a cumplir y el sector

publico no atiende.

Se dibuja una situacion de los cuidados en la que ni
las familias, ni las redes vecinales, ni los recursos pu-
blicos llegan a dar respuesta adecuada a las diferen-
tes necesidades y sus peculiaridades. Y ahi aparece
el mercado en un escenario en el que todas las ten-
dencias apuntan a un progresivo aumento.

Cuestiones que no se no se habian constituido,
hasta el momento, como terreno de negocio y que
ahora son susceptibles de hacerlo a raiz de cambios
culturales, como la pretendida ruptura con el fami-
lismo que legitima socialmente la externalizacion
de la atencién a personas, asi como el aumento de
la esperanza de vida y envejecimiento de la pobla-
cion y de las enfermedades crénicas.

El mercado de los cuidados: un sector no reconocido socialmente,

Nos preguntamos sobre la contradiccion entre el re-
conocimiento y alto valor que se les asigna a los cui-
dados por parte de todas y todos los agentes consul-
tados, ya sean politicos o técnicos, y también la ciu-
dadania y, por otra parte, la precarizacidon que se
mantiene en el sector de los cuidados tanto en lo pro-
fesional como en lo informal.

Los cuidados se ven como una tarea que si o si hay
que realizar y que siempre se ha hecho, mejor dicho
siempre ha sido realizada por las mujeres en el en-
torno privado, como una mano invisible que siempre
ha estado disponible a cuidar pagando un alto precio.
Con la incorporacion generalizada de las mujeres al
empleo se quiebra la organizacién de los cuidados y
se hacen mas evidentes las implicaciones, la respon-
sabilidad y la sobrecarga que suponen. El hecho de

ser un trabajo invisibilizado y realizado fundamental-
mente por las mujeres le ha restado valor social y re-
conocimiento.

Al “saltar” los cuidados al sector profesionalizado se
reproducen los roles de género del entorno privado.
Las mujeres siguen siendo las protagonistas funda-
mentales del mercado de los cuidados y también se
extiende su escaso reconocimiento que se traduce en
una profunda precarizacién del sector.

Esta sensacién de desvalorizacién de los cuidados
también la expresan desde las entidades que traba-
jan con personas con discapacidad. De nuevo de
menciona el desconocimiento y, podriamos afiadir,
la falta de interés por informarse, en como se desa-
rrollan los cuidados en este contexto.
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Las personas trabajadoras del hogar.

En este apartado nos centramos especialmente en la
situacion de las personas trabajadoras del hogar ya
que es uno de los sectores principales para el sosteni-
miento de la vida, y que presenta cuotas alarmantes de
irregularidad y desvalorizacidon social.

De acuerdo con el Informe de la Organizacién Interna-
cional del Trabajo “La via hacia el trabajo decente
para las trabajadoras y los trabajadores domésticos”
de 2023, el trabajo del hogar y los cuidados es en el
mundo un sector en expansién.

Segun

datos de la Tesoreria General de la Seguri-

dad Social en Espania, en febrero de 2023,

un 95,5% de las trabajadoras del
hogar son mujeres.

A la vez, la mayoria de las personas que realizan
este trabajo son en todo el mundo, migrantes.

Es preciso destacar la informalidad como una ca-

ractert’

stica de este sector. Segun datos de distintas

fuentes, en el ano 2023, se estima que

mas

del 35% de las personas empleadas en el

sector del trabajo del hogar no esta en el

régimen de la Seguridad Social.

LAS EMPLEADAS DEL HOGAR EN NAVARRA: 5 La habitual indefinicién de tareas dentro
ANALISIS DE SUS CONDICIONES LABORALES del empleo (limpieza, cocina, cuidados di-
Y SU PROCESO DE REGULARIZACION. INAI. rectos) se conforma como una herencia no
2020. consciente de la tradicional asociacion de
L Las empleadas de origen extranjero tienen estas actividades con tareas femeninas no
un perfil sociodemografico especifico en profesionalizadas.
comparacion con las mujeres espafiolas de 5 El ambito que presenta una mayor de-
origen: son mas jévenes, tienen un nivel for- manda de profesionalizacién dentro del
mativo superior y trabajan con mas frecuen- sector es aquel relacionado con el cuidado
cia de forma regular, en tanto que el empleo a personas mayores, que a SuU vez se con-
formal facilita su situacidon de extranjeria. forma como el sector de dedicacién mayo-
>  Su situacién familiar las ubica en una situa- ritario.
ciéon de mayor vulnerabilidad y de menor 5 Existe un incumplimiento manifiesto de la
capacidad de negociacion de condiciones normativa relativa al despido y que los
laborales concretas. Las distintas formas de elementos estipulados, no suelen apli-
acoso y violencia, por ejemplo, son sufridas carse. Esto conlleva una indefension en la
de manera mas intensa por este colectivo de relacion laboral y una clara asimetria de
mujeres. poder entre las partes, persona emplea-
-~ Un sector ‘pseudo-profesional’, como lo in- doray empleada.
dica la prevalencia de las redes informales en
la conformacién y funcionamiento del sector
sobre cualquier mecanismo de tipo institucio-
nal.
o000
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Algunas caracteristicas del trabajo doméstico y de cui-
dado:

(N

Desde el afio 2011 se han experimentado avances
normativos que intentan modificar las condiciones
laborales y de proteccidn social existentes en este
sector econdmico, asi como reducir los altos nive-
les de irregularidad y economia sumergida en el
desarrollo de esta actividad.

Hay consenso en reconocer la dureza del trabajo
de los cuidados (entornos privados, indefension,
situaciones de gran complejidad como problema-
ticas de salud mental, demencias, Alzheimer,
agresiones o exposicion a agentes patdgenos).

Se desempefia, frecuentemente, un apoyo emo-
cional y escucha a veces en situaciones dificiles
que requiere un gran esfuerzo fisico y mental.

- Es un empleo que requiere formacién especia-
lizada y exige la participacion de profesionales.

5  Las personas que estdn empleadas como in-
ternas, mayoritariamente de origen extranjero,
estan en situaciones mas desfavorables (dis-
tanciamiento de su familia de origen, obligacio-
nes contraidas con el envio de remesas, limita-
dos tiempos personales, etc.)

L  Las trabajadoras de los cuidados describen su
trabajo como una tarea que aporta mucha sa-
tisfaccion, por la sensacion de estar contribu-
yendo de manera clara a dar respuesta a las ne-
cesidades de las personas necesitadas de cui-
dados y procurarles una buena vida, personas
con las que se establecen vinculos afectivos de
carino.

LAS CONDICIONES LABORALES DE LAS TRABAJADORAS DEL HOGAR.

Esta falta de conocimiento de las tareas que se realizan
y de valoracién se concretan fundamentalmente en:

(N

Bajos salarios que no son ajustados a la dedica-
cién y la responsabilidad que suponen y los hora-
rios extensos.

Contratos que no respetan los convenios ni la
obligatoriedad de dias libres, subidas de sueldo
que se demoran u objeciones ante la solicitud de
permisos para realizar gestiones o dias libres.

Cuando las trabajadoras del hogar desarrollan sus
funciones sin regularizar estan privadas de dere-
chos laborales y no se estan garantizando los be-
neficios que subyacen de las cotizaciones, como
derecho a salario minimo, a despido, a desempleo
0 a cobro de pensiones, a controles de salud o a
formacidn. Esto tiene un impacto claro en su vida
a corto, medio y largo plazo.

5  El racismo es un factor explicativo de esta si-
tuacién. Es un trabajo con un claro estigma so-
cial y la poblacién autéctona no lo contempla
como un sector que se elija libremente.

5  La tolerancia hacia la solicitud de servicios de
cuidado sin la obligatoria regularizacion. Las fa-
milias empleadoras ponen en una balanza el
coste y los beneficios y en muchas ocasiones
optan por la situacién mas econdmica para ellas
sin tener en cuenta las consecuencias en la per-
sona empleada; y obviando que van a “contra-
tar” a la persona que va a ser responsable de
los cuidados de su familiar, con la responsabili-
dad que eso implica.
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EL CONOCIMIENTO DE DERECHOS LABORALES.

El Instituto Navarro para la Igualdad pone a disposi-
cion de las empleadas del hogar un Servicio de ase-
soria y acompafiamiento a empleadas del hogar
para apoyar a las mujeres que integran este sector y
dar a conocer las normas que afectan a las relaciones
laborales y puedan, asi defender sus derechos y ejer-
cer su autonomia. Estd ubicado en Pamplona.

Se ha editado la “Guia practica INAI/NABI para tra-
bajadoras del hogar” (actualizada en noviembre de
2022 al Real Decreto-ley 16/2022, de 6 de septiem-
bre, para la mejora de las condiciones de trabajo y de
Seguridad Social de las personas trabajadoras al ser-
vicio del hogar).

Pero esto no garantiza un conocimiento completo y ex-
haustivo de los derechos laborales por pare de las per-
sonas empleadas y empleadoras.

La situacion de aislamiento con las que, en ocasio-
nes, conviven no facilita el acceso a estas fuentes de
informacién. Ademas, por una parte es importante
disponer de informacién fiable y actualizada sobre
estos asuntos, pero por otra y, no menos impor-
tante, es tener posibilidades de negociar con la
parte empleadora.

El hecho de ejercer demandas laborales o simple-
mente exigir el cumplimiento del Sistema Especial
para personas Empleadas de Hogar no siempre es
facil para las mujeres empleadas. Se crean vinculos
afectivos con la persona atendida, no se percibe el
trabajo que se desarrolla en toda su dimension res-
tandole valor o el hecho de ubicarse en una posicion
al servicio de la familia resta sensacion de poder
para reclamar.

Las personas empleadoras tampoco tienen infor-
macién clara y completa de los contenidos que se
deben incluir en los contratos de trabajo. Este des-
conocimiento por ambas partes y los problemas de
negociacion sitian a las trabajadoras del hogar en
una situacién de vulnerabilidad ante sus empleado-
ras.

LA DISPERSION TERRITORIAL.

Esto tiene un efecto directo en la organizacién de los
servicios profesionales de los cuidados en el hogar.

Los desplazamientos a los municipios mas pequefios
se complican por la falta de disposicién de coche pri-
vado y por la escasez de la red de transporte publico.
Esto supone que seria necesario una gran inversion de
tiempo que no compensa a las trabajadoras y complica
encontrar personas dispuestas para ocupar estos
puestos.

En el municipio de Galar se esta subsanando este
problema con el servicio municipal de taxi que se
ofrece para desplazamientos de las personas tra-
bajadoras del hogar, aunque los desplazamientos
Unicamente son hacia Pamplona, no entre los pue-
blos.

Las empresas.

Es importante recordar cdmo el ambito laboral es un
espacio en el que también hay poner el foco cuando
se habla de los cuidados. Es el momento de apelar a
la Responsabilidad Social de las Empresas?3.

Desde las distintas administraciones, estatal y foral,
se ha integrado este necesario papel activo de las
empresas en la mejora social, econdmica y ambiental
con la promulgacion de diferentes normativas que
obligan y orientan la ejecucion de diferentes medidas
favorecedoras de la igualdad y la no discriminacion.

13 Estrategia Espafiola de Responsabilidad Social de las Empresas 2014-2020. Ministerio de Empleo y Seguridad Social.
https://www.mites.gob.es/ficheros/rse/documentos/eerse/EERSE-Castellano-web.pdf
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En el caso de la igualdad entre mujeres y hombres
se han promulgado diferentes leyes y normativas que
obligan a las empresas de mas de 50 personas tra-
bajadoras a la elaboracién un plan de igualdad de
oportunidades entre mujeres y hombres destinado
a su personal.

Ya se ha puesto de manifiesto como las condiciones
laborales de mujeres y hombres afectan de manera
directa a la asuncion de las tareas de cuidado por
parte de mujeres y hombres. Si se pretenden remover
los obstaculos para el equilibrio en el reparto se debe
realizar una profunda transformacion del mercado la-
boral que asegure iguales oportunidades y resulta-
dos para las mujeres y los hombres.

Por otra parte, y atendiendo a la no discriminacion de
las personas con discapacidad se puede destacar la
Ley Foral 31/2022, de 28 de noviembre, de atencion
a las personas con discapacidad en Navarra y ga-
rantia de sus derechos que incluye entre sus princi-
pios la promocion del acceso al empleo por parte de
las personas con todo tipo de discapacidad.

Por otra parte, el articulo 42 de la Ley General de
Derechos de las Personas con Discapacidad y de su
Inclusion Social o LGDPD recoge el precepto referido
a la cuota de reserva del 2 % de trabajadores con dis-
capacidad en empresas de mas de 50 personas tra-
bajadoras. Pero esta condicidn, en la practica no se
estd cumpliendo. Las empresas pueden proponer
medidas sustitutivas como contratar para algun ser-
vicio de empresas de insercion y/o hacer donaciones
que les eximen de la obligacion.

Se expresa la percepcidén de que las empresas, de
manera general, no estan mostrando sensibilidad ha-
cia las situaciones de desventaja de las personas con
discapacidad. El desconocimiento y los prejuicios
pueden explicar en parte estd posicién, ya que en
ocasiones personas con cierto grado de discapacidad
si que pueden ser validas para el desempefio en al-
gunos puestos de trabajo pero no se les ofrece la
oportunidad. De hecho estas personas trabajadoras a
veces sienten proteccionismo y un prejuicio que los
infravalora que se destruye cuando pueden demos-
trar sus capacidades y habilidades.

Las empresas de insercion.

Las empresas de insercién'* realizan actividades
econdmicas de produccidn de bienes y servicios, cuyo
objeto social tiene como fin la integracion y formacidn
sociolaboral de personas en situacién de exclusion
social como transito al empleo ordinario. Estas em-
presas gestionan Centros Especiales de Empleo y/o
Centros Ocupacionales.

CENTROS ESPECIALES DE EMPLEO (CEE)
Ministerio de Trabajo y Economia Social

Los CEE son empresas cuyo objetivo princi-
pal es el de proporcionar a las personas tra-
bajadoras con discapacidad la realizacion de
un trabajo productivo y remunerado, ade-
cuado a sus caracteristicas personales y que
facilite su integracion laboral en el mercado
ordinario de trabajo.

Los Centros Especiales de Empleo de iniciativa so-
cial (CEE) y sin danimo de lucro de Navarra llevan
prestando diferentes servicios en el sector privado
durante los dltimos 15 afios.

CEE EN EL TERRITORIO MSSB NOAIN:

-  Albernia (Asociaciéon Navarra Sin Fronte-
ras).

5 Elkarkide

5  Fundacién Aspace Navarra para el Em-
pleo.

5 |lunion-Lavanor.

-  TASUBINSA.

4 Ministerio de Trabajo y Economia Social. https://www.mites.gob.es/es/Guia/texto/guia_3/contenidos/guia_3_9_11.htm
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http://www.navarrasinfronteras.es/centroe.html
http://www.elkarkide.com/
http://www.aspacenavarra.org/aspace/?page_id=323
http://www.aspacenavarra.org/aspace/?page_id=323
http://www.lavanor.com/
http://www.tasubinsa.com/

Los Centros Especiales de Empleo desarrollan un
trabajo integral que no se limita a la gestidén de un
puesto de trabajo sino que se abordan cuestiones re-
lacionadas con la salud fisica y mental, la educacion
y/o las situaciones familiares que obligan a una nece-
saria coordinacion con diferentes recursos de la co-
munidad.

La insercién laboral en el mercado de trabajo ordina-
rio es el objetivo final de las intervenciones en los
CEE, pero dificilmente se consigue dados los obs-
taculos con los que se encuentran estas personas:

> Dificultad para el acceso a un empleo normali-
zado provocada, entre otras razones, por la es-
casa colaboracion por parte de las empresas; y
los prejuicios sobre las capacidades reales de las
personas con discapacidad que provoca reaccio-
nes de proteccionismo por parte de las demas
personas y la necesidad constante de tener que
demostrar que si se puede.

&  Dificultad por parte de los CEE para generar
puestos de trabajo que den respuesta a las pe-
culiaridades de la poblacién usuaria en un mer-
cado de trabajo cada vez mas especializado y con
la demanda de puestos con mas formacidn y ca-
pacitacion.

Y Dificultad para acogerse al coeficiente reductor
en las condiciones de su jubilacidn. Las perso-
nas con discapacidad pueden jubilarse a los 56
anos. Pero esto sélo se puede hacer cuando se
dispone de recursos, fundamentalmente redes
familiares y/o soluciones habitacionales. En el
caso de querer permanecer o acceder a un piso
funcional es requisito o estar en un CEE o en un
Centro Ocupacional, por lo que si estas personas
se acogen a la jubilacion y no tiene plaza en un
centro ocupacional ni alternativa habitacional
optan por alargar su vida laboral a veces con di-
ficultades.

b Dificultad para el acceso a los centros de empleo
por un transporte publico no adaptado a las ne-
cesidades de las personas trabajadoras.

Estos recursos basan su funcionamiento en el apoyo
econdémico de las administraciones publicas, sin la
cual no podrian subsistir, pero también generan un
considerable retorno social que justifica su existen-
cia.

Se da respuesta integral a problematicas muy com-
plejas de manera que, en caso de no existir, genera-
rian una cascada de necesidades en muy diferentes
ambitos a las que se deberia dar respuesta desde la
administracion: salud fisica y mental, Rentas Garanti-
zadas, recursos de la MSSB, conciliacién familiar, etc.
Los beneficios que aportan son imposibles de mone-
tizar.

Desde los CEE se percibe que el personal técnico de
la administracién que conoce su trabajo y el impacto
que tiene en las personas con discapacidad y su en-
torno si valora su papel, pero se siente lejania hacia
los espacios donde se toman decisiones presupues-
tarias.

Se expresa en la falta de traduccién de los compro-
misos de la administraciéon local en medidas concre-
tas de apoyo o en la incorporacion de la mirada de la
diversidad en la accidn politica. Se sienten en desven-
taja respecto a empresas ordinarias que si que son
escuchadas por parte de las entidades locales.

La comunidad también tiene un papel que represen-
tar en este contexto y con la que se debe contar. Los
CEE trabajan con un enfoque integral que debe esta-
blecer sinergias con los entornos en los que se
desempefian. Se observa un cambio en la normaliza-
cion de la discapacidad, ya no es algo que se oculta
en el entorno privado sino que forma parte del esce-
nario social. Pero hay que ir mas alla e intentar que
los centros y las viviendas no estén en lugares segre-
gados sino integrados en la vida normalizada de los
municipios.

También las organizaciones asumen su papel de
sensibilizar a la poblacidn, con estrategias de infor-
macién y de visibilizacién en los nucleos urbanos y
poder hacer evidentes las dificultades con las que se
encuentran en la vida cotidiana para provocar cam-
bios a todos los niveles.
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4.4. LA SOCIEDPAD CIVIL.

LA SOCIEDAD CIVILY

ORGANIZACIONES NO
GUBERNAMENTALES

LA SOCIEDAD CIVIL Y ORGANIZACIONES NO GUBERNAMENTALES Asociaciones y fundaciones
comunitarias que actiian motivadas por los principios de justicia social, por la democracia incluyente
y real, atendiendo a las personas en riesgo de exclusion o pobreza que se encuentran fuera de los
limites del sistema. Algunas tienen una honda raiz ética y una larga tradicidn inspirada en el trabajo

voluntario y la caridad.

EL ultimo de los actores en las responsabilidades de
los cuidados —y no por eso menos relevante— in-
cluye a las asociaciones y grupos de voluntariado.

Hablamos de la sociedad organizada para dar res-
puesta a diferentes carencias y necesidades que se
identifican en el territorio.

Las entidades locales se plantean la necesidad de
constituirse en un agente activo en el impulso de un
tejido social mas rico que se convierta en una pieza
clave en la satisfaccion de las necesidades de cui-
dado. Supone reconocer el papel imprescindible de la
comunidad para la creacién de un contexto en el que
se expliciten los cuidados como un valor politico y so-
cial. Se cuenta con fortalezas como la cercania a la
poblacién y a las entidades sociales que puede facili-
tar las tareas de informacién y sensibilizacion; asi
como la disposicién de herramientas como las sub-
venciones municipales que pueden incluir entre sus
criterios el desarrollo de actividades relacionadas con
los cuidados, con una perspectiva intergeneracional.

Es preciso reforzar la iniciativa municipal con un im-
portante apoyo a las asociaciones, como ya se esta
haciendo en algunos municipios.

Los ayuntamientos deben estar abiertos a la recogida
de propuestas y entenderlas como un valor para la
vida de sus municipios, respetando las iniciativas de
las diferentes asociaciones y colectivos.

Movimiento asociativo.

Hablar del movimiento asociativo nos remite a un mar
de diversidades que dificulta precisar de qué habla-
mos cuando hablamos de “las asociaciones”.

Se pueden considerar como un instrumento de
participacién ciudadana que permite articular
diferentes sensibilidades y —de manera
colectiva— dar respuesta a diversos
intereses e inquietudes.

En el contexto en el que se ha desarrollado este es-
tudio se ha pensado en entidades colectivas que diri-
gen sus actividades a la atencién de personas con
problemas de salud o a personas mayores, pero no se
olvida el papel de las asociaciones que trabajan con
infancia o adolescencia o de aquellas que se mueven
en el ambito deportivo o de las que estan volcadas en
actividades culturales.
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A pesar de las percepciones generalizadas de un des-
censo de la participacion ciudadana (agudizada desde
la pandemia del covid) y de la escasez del tejido social
en el territorio de MSSB (fundamentalmente por
parte del personal técnico) si que se han identificado
algunas experiencias que es preciso destacar.

Algunas son nuevas iniciativas que estan surgiendo
en distintos municipios, siempre partiendo de la po-
blacidn joven.

-  Asociacién juvenil en Nodin como nuevo espacio
de relacion entre las y los jovenes del Valle que
se orienta hacia actividades de ocio.

5  Grupo de jévenes en Galar que se ha autoorga-
nizado para realizar actividades con las personas
mayores orientadas a la creacién de redes, el in-
tercambio de saberes y la valoracién de las cul-
turas tradicionales.

> Grupo de jévenes de Ibargoiti, que a partir de la
realizacion de un curso de monitorado plantea
actividades para las criaturas en el tiempo y es-
pacio del vermu durante los fines de semana.

5 Asociacidn juvenil Diablozulo de Tiebas creada
a principios del afio 2023 que realiza actividades
para niflas y niflos como ginkanas, juegos, y tor-
neos de futbol; y para personas adultas como
torneos de mus o bingos.

5 Asociacién Kaskicos de Beridin que lleva desde
el ano 2008 desarrollando actividades dirigidas
a nifias, nifios y jévenes con una oferta muy di-
versa de tiempo libre y educativa como clases de
apoyo, salidas, excursiones, teatro, manualida-
des, etc.

5 Asociacién Gentes de Torres cuyo propdsito es
organizar actividades de ocio y deportivas dirigi-
das a las vecinas y vecinos.

>  Asociaciones de Jubilados y Pensionistas de
Noain y Beridin que organizan excursiones, sali-
das, viajes y charlas dirigidas a sus socias y so-
cios.

5  Se mencionan experiencias de trabajo conjunto
entre entidades que desarrollan su trabajo en el
mismo territorio, como la asociacién Kaskikos y
las Amas de casa de Beridin.

El voluntariado.

La Ley Foral 2/1998, de 27 de marzo, del Volunta-
riado de Navarra define el voluntariado como “el
comportamiento social de personas que libre y al-
truistamente se organizan en entidades sin animo de
lucro para prestar servicios a las personas o a la co-
munidad, con el objetivo de la solidaridad entre los
seres humanos”.

EL Il Plan de Voluntariado de Navarra 2024-2027
del Gobierno de Navarra reconoce que el volunta-
riado es un instrumento de primer orden para profun-
dizar en la democracia, por los valores implicitos que
supone la participacidon organizada de la ciudadania 'y
porque representa el compromiso con el interés ge-
neral, favoreciendo la justicia, la cohesidn social y una
sociedad mds inclusiva, relacional y participativa.

Desde dicho espiritu y teniendo en cuenta que es res-
ponsabilidad de las administraciones publicas reco-
nocer y promocionar la implicacién ciudadana en el
desarrollo social de la Comunidad Foral de Navarra,
fomentado toda forma de participacidon social organi-
zada que esté orientada el bien comun y el avance
hacia una sociedad mas igualitaria, mas solidaria y
participativa.

Estas declaraciones de principios reconocen por
tanto, el papel de las administraciones publicas, tam-
bién la local, en la promocidon de una ciudadania que
se sienta interpelada para intervenir en el logro del
bien comun bajo principios de libertad, solidaridad,
participacién, gratuidad en el servicio que se presta,
autonomia respecto a los poderes publicos y respon-
sabilidad para la convivencia en una sociedad demo-
cratica, abierta, moderna y participativa.
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El voluntariado siempre se mueve en una linea fina
por el “peligro” de solapar funciones de la adminis-
tracién y que ésta haga dejacién de sus funciones ya
que pueden ser cubiertas por entidades y personas
voluntarias. Ciertamente esto puede generar debates
interesantes sobre “hasta dénde pueden llegar las
acciones voluntarias” o “qué acciones no se pueden
mercantilizar”. Hay conciencia de este riesgo, y lo im-
portante es hacerlo explicito e incorporarlo en las re-
flexiones y acciones de las entidades y/o grupos que
ejercen labores de voluntariado.

También se han recogido voces que opinan que el Es-
tado es el agente responsable de todas las actuacio-
nes y entienden que reclamar el papel de la ciudada-
nia supone un “parche” para la atencidon de las nece-
sidades de cuidados.

Un voluntariado eficaz y util tanto para las personas
que lo realizan como para la sociedad necesita forma-
cién y organizacion y ahi puede estar el gran aporte
de la administracién local.

El ser voluntaria o voluntaria tiene un valor anadido
para las personas que lo ejercen asi como para las
destinatarias de sus intervenciones. El valor afadido
es la generosidad, la carga emocional, el carifio que
se presta por propia voluntad.

Y volvemos al principio cuando se recogian las prime-
ras aportaciones de los grupos en las que se identifi-
caba el cuidado con la empatia, el carifio, el agrade-
cimiento, en todos los casos, mutuos y sinceros.

EL VOLUNTARIADO EN LOS MUNICIPIOS DE LA MSSB NOAIN.

En los municipios de la MSSB Noain hay en marcha
diversas iniciativas de voluntariado y lo primero que
llama la atencidn es el desconocimiento general so-
bre su existencia, incluso de agentes que inciden en
dmbitos educativos o de salud.

Se ha recogido informacién de algunas entidades y
grupos que realizan esta funcion pero se tiene la cer-
teza de que no se ha conseguido captar toda la infor-
macidn, ya que muchos de estos grupos se mueven
en lo informal y con estructuras débiles de organiza-
cion.

Se mencionan algunas experiencias de voluntariado:

- Grupo de voluntariado de Beridin para el acom-
panamiento a personas ingresadas en el Centro
Infanta Elena sito en Cordovilla. En los meses de
elaboracion de este estudio estdn en proceso de
constituirse como asociacion.

5  La asociacién Acompafiando Ekialde® que ha
sido financiado por Innovasocial, programa de
Fundacién "la Caixa" y Fundacién Caja Navarra.

5  Cruz Roja, para acompafiamiento a personas
mayores.

>  Cdritas con el desarrollo de diferentes progra-
mas de ambito nacional.

5  Atencidn a la Paralisis Cerebral de toda Espafia
(Aspace) con la participacién de voluntariado en
sus proyectos residenciales y de ocio.

15 https://ekialde.es/inicio
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5.1IPEAS PE FUTURO

.Y ahora qué? Si volvemos al inicio y recordamos cual era el objetivo de este informe, aln nos resta un apar-
tado importante relacionado con ideas de futuro. El trabajo hecho tiene sentido si somos capaces de aportar
ideas que orienten actuaciones realistas, factibles, utiles y, también transformadoras y proactivas.

Nos planteamos el reto de recrear un proyecto compartido de sociedad ilusionante, sostenible y que incluya a
todas y todos.

El desarrollo de este estudio ha contado con el compromiso explicito de los Ayuntamientos de la MSSB Nodin
de elaborar una renovado Pacto por los Cuidados en la MSSB Nodin a partir de los resultados obtenidos.
Nada del trabajo realizado tendria sentido si no somos capaces de articular medidas concretas que mejoren la
vida de la poblacién a corto, medio y largo plazo.

Este apartado se define a partir de un primer anélisis de la informacién obtenida que podra ser completado por
diferentes grupos en el proceso de elaboracién del Pacto por los Cuidados en la MSSB Noain.

Se han concretado 18 necesidades a partir de las cuales se generan idea de objetivos, estrategias y/o actua-
ciones futuras. Se proponen con la aspiracion de poder inspirar lineas de trabajo que serd necesario priorizary
adaptar a las competencias municipales.

Se invita a “pensar en grande” porque la realidad descrita nos confirma que son necesarios cambios estructu-
rales y estratégicos que aborden los problemas detectados con una “mirada larga” y desde planteamientos
colectivos que se orienten a la reorganizando de la satisfaccién de la necesidad de cuidados para toda la po-
blacion de la MSSB Noain. Como bien se expresaba en uno de los grupos: “Solo, no puedes andar solo”.

NECESIDADES IDENTIFICADAS

01  Dimensionar y valorar las tareas de cuidados integrando la necesaria corresponsabilidad de ad-
ministraciones, colectivos, empresas, familias y comunidades.

5 Reconocimiento de los cuidados como un L Visibilizacién y reconocimiento de las ta-
componente vertebrador de la vida. reas de cuidado y las implicaciones para

5 Incorporacion de la perspectiva de los cui- quien las realiza.

dados en todas las politicas y en todas 5 Integracion de las diversidades en el di-
sus fases. sefio de todas las politicas recogiendo las
voces de todas las personas (edad, sexo,
capacidad funcional, origen, municipio,
etc.).

5 Visibilizacién de los cuidados y las de-
sigualdades de género.

02 Incrementar las coberturas de cuidados personales en el entorno familiar orientados a la perma-
nencia en el propio domicilio.

5 Ampliacion del Servicio de Ayuda a Domi- 5 Informacidn de ayudas para la adaptacion
cilio (SAD) del MSSB Nodin, para evitar de los domicilios en el caso de personas
listas de espera. con problemas de movilidad.

L Estudio de la posibilidad de ampliacién 5 Creacidn de servicios domiciliarios de
del SAD a situaciones no contempladas apoyo como menus saludables o lavande-
en la Ley de Dependencia, con diferentes ria a domicilio.
criterios de remuneracién (SAD Am- L

Creacion de comedores sociales y/o con

pliado). servicio de cattering.
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NECESIDADES IDENTIFICADAS

03 Crear estrategias para facilitar la cobertura de las necesidades de cuidado en los municipios pe-

quenios por parte de profesionales de los cuidados.

5 Creacion de “Bolsas de empleo de trabajo L
doméstico” en los municipios y concejos,
compartida por todos los municipios.

-  Difusidon de este servicio entre toda la po-
blacién de la MSSB Noain. L

Creacién de estrategias de transporte que
faciliten el acceso de las y los profesiona-
les de los cuidados a todos los municipios
Yy concejos.

Estudio de la posibilidad de ampliacion
del SAD a situaciones no contempladas
en la Ley de Dependencia, con diferentes
criterios de remuneracién (SAD Am-
pliado). [Id. Necesidad 04]

04 Garantizar un trabajo digno para las personas profesionales de los cuidados.

5 Valoracion de los trabajos profesionales b
de los cuidados.

-  Formacion especializada para nuevos ya-
cimientos de empleo relacionados con el g
sector profesional de los cuidados. “Es-
cuela de Cuidados”

5  Divulgacion de la normativa bésica que i
regula el sector de los cuidados para fo-
mentar su cumplimiento. L

5 Asesoramiento de derechos laborales
para las y los profesionales de los cuida-
dos. [N

Informacion dirigida a las personas em-
pleadoras de profesionales de los cuida-
dos.

Revisidn de los complementos percibidos
por las trabajadoras familiares de la
MSSB Nodin.

Acciones formativas dirigidas a las traba-
jadoras familiares de la MSSB Noain.

Revision de las jornadas laborales de las
trabajadoras familiares la MSSB Nodin
para garantizar su salud laboral.

Promocion férmulas de empleo cooperati-
vas entre las y los profesionales de los
cuidados.

05  Garantizar la atencién de las personas mayores en el territorio cuando no puedan permanecer en

su domicilio.

Y5 Grupo de trabajo para explorar posibilida- L
des de viviendas compartidas, residencias,
cohousing, etc. en el territorio de la MSSB L
Noadin.

Servicios residenciales de pequeno ta-
mano integrados en los cascos urbanos.

Sensibilizacion dirigida a la poblacidn so-
bre los beneficios de vivir en espacios
compartidos y/o compartir la residencia
habitual.

06 Eliminar prejuicios sobre envejecimiento, discapacidad, edad, nuevas y nuevos vecinos etc. en

suma sobre lo que se percibe “diferente”.

- Sensibilizacion para la normalizaciéon del g
envejecimiento como una fase de la vida
diferente pero igualmente rica.
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Normalizacién de las diversidades a partir
de creacidn de espacios en los que se
compartan tareas de manera transversal
por grupos de edad, de residencia, etc....



NECESIDADES IDENTIFICADAS

07

5 Acciones de sensibilizacion sobre la im-
portancia de cuidar al/ cuidador/a y del
autocuidado.

5 Creacion de espacios colectivos para el
autocuidado de las personas cuidadoras.

Y  Desarrollo de pildoras formativas para las
personas cuidadoras el entorno familiar:
autocuidado, habilidades para el cuidado,
etc.

08

L Ampliacién de recursos habitacionales
para dar respuesta adecuada a las situa-
ciones de desahucio.

09  Mejorar la red de transporte publico.

-  Analisis de la demanda real de transporte
publico (itinerarios, horarios, frecuencias...)
y propuesta de modificaciones al Go-
bierno de Navarra.

10 Disponer de medidas de conciliacién real.

5 Ampliacién de las medidas de conciliacidn
en la MSSB Nodin y los ayuntamientos.

11
nizacién.

-  Elaboracién de un Diagndstico participado
de la poblacién adolescente y joven de los
municipios de la Mancomunidad SSB
Nodin integrando la transversalidad de
género, discapacidad, edad, lugar de resi-
dencia, etc.

Garantizar el cuidado de las personas cuidadoras.

5 Actividades de respiro para las personas
cuidadoras en el entorno familiar.

5 Incorporacién del autocuidado como un
asunto clave para la salud laboral del per-
sonal de la MSSB Noain.

5 Elaboracion y difusidon de materiales con
pistas basicas para el cuidado de depen-
dientes: problemas de movilizacién, de-
mencia, Alzheimer, etc. dirigido a cuidado-
ras y cuidadores principales en el hogar.

Garantizar la cobertura econémica y de vivienda a las personas vulnerables (desahucios).

L Estudiar opciones que no supongan la
compra de vivienda como avales para al-
quileres, beneficios para las personas que
cedan las viviendas para alquileres socia-
les, etc.

- Ampliacion de servicios municipales que
garanticen la movilidad de toda la pobla-
cién entre los municipios y Pamplona y
entre los municipios y concejos.

5 Sensibilizacidn sobre los beneficios perso-
nales, sociales y medioambientales de es-
trategias de transporte compartido.

5 Ampliacién de los recursos y horarios de
guarderias, ludotecas y otros recursos que
facilitan la conciliacién.

5 Sensibilizacidn para la racionalizacion de
horarios en el comercio local.

Crear recursos educativos y de ocio dirigidos a la poblacién adolescente y joven y su autoorga-

-  Creacion de recursos con componente
educativo para la adolescencia y juventud
a partir del diagndstico y del Estudio Ju-
ventud y cuidados. Navarra 2024. Valo-
res, practicas y actitudes ante los cuida-
dos de la juventud navarra del Gobierno
de Navarra.

5 Creacion de canales estables para la par-
ticipacion de la poblacion adolescente y
joven en la vida de los municipios respe-
tando su independencia y autonomia.
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NECESIDADES IDENTIFICADAS

12 Garantizar que la poblacién conoce los recursos para el cuidado, sus condiciones y coberturas.

L

Informacion clara y completa de los recur-
sos para las necesidades de cuidado diri-
gida a toda la poblacién y agentes socia-
les en nuevos formatos y espacios.

Informacidén de las asociaciones y/o redes
de voluntariado dirigida a poblacién y
agentes sociales.

5 Acciones de informacidén sobre la orienta-
cidn real de los SSB para desmontar fal-
sas creencias.

5  Compromiso de la ciudadania por conocer
la informacidn y constituirse en agente
multiplicador.

13 Garantizar el acceso de toda la poblacidn a los recursos teniendo en cuenta posibles obstaculos
como el conocimiento del idioma o el analfabetismo digital.

[N

Disposicién de medios de acceso a los
servicios publicos alternativos a la via te-
lemética: presencial, telefénico...

Difusién de las actividades municipales a
través de medios alternativos a la via te-
lematica, con la edicidn y distribucion de
boletines, carteles, folletos, etc.

Recursos de apoyo presenciales para la
gestion de citas médicas, tramites admi-
nistrativos, etc. dirigidos a personas ma-
yores y/o con dificultades para el acceso a
las TIC.

- Acciones formativas basicas para reducir
la brecha digital dirigidas a personas ma-
yores, personas con discapacidad, pobla-
cidon vulnerable y a toda la poblaciéon ge-
neral.

5 Clases de castellano para personas ex-
tranjeras, fundamentalmente mujeres.

14 potenciar factores preventivos y protectores de la salud mental de toda la poblacién.

5  Actividades que promuevan tiempo de ca-

lidad compartido entre familias y meno-
res.

Educacién emocional para progenitores,
menores y adolescentes.

Y Incorporar en todas las planificaciones de
objetivos orientados a la creacion de re-
des de apoyo y solidaridad entre vecinas y
vecinos y entre personas de diferentes
municipios y concejos.

15  sensibilizar al entorno empresarial sobre su responsabilidad social en los cuidados.

[N

Invitacidon a empresas de la zona a partici-
par en el renovado Pactos por los Cuida-
dos.

Informacién y sensibilizacidén sobre su pa-
pel en la reorganizacién de la satisfaccion
de los cuidados (legislacion).

L Sensibilizacion e informacion sobre la
Responsabilidad Social de las Empresas y
su compromiso con la comunidad.

16  Adaptar la infraestructura del SSB Nodin a las necesidades del servicio.

9  Estudio y proyecto de una nueva infraes-
tructura a partir de las carencias y necesida-
des detectadas tanto de cara a las y los pro-

fesionales como a las personas usuarias.
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NECESIDADES IDENTIFICADAS

17 Mejorar la coordinacién de todos los recursos ptblicos y comunitarios orientados a dar satisfac-
cion a las necesidades de cuidado.

L  Fortalecimiento de la coordinacion de to- -  Elaboracién de protocolos de trabajo con-
dos los recursos implicados en los cuida- junto, en formatos amigables y/o de lec-
dos: servicios publicos (MSSB, salud, edu- tura facil.
cacion, areas rr_1un|C|paLes...) y entidades L Promocién de estrategias de trabajo en
(centro_s especiales de e_amplv:e(_), centros red con una visidn colectiva que integre la
o.clupauonéles, Cruz Roja, Caritas, Funda- diversidad de programas.
cion La Caixa, empresas...).

18 Favorecer actitudes que se orienten a lo comtn.

& Mantenimiento y dinamizacién de los au- - Difusion de experiencias de comunidades
zolan en los concejos. energéticas destacando sus objetivos me-

L Desarrollo de actividades de salud, de- dioambientales y sociales.
porte, etc. para toda la poblaciéon de ma- - Dinamizacidon y apoyo a la creacion de co-
nera permanente en todos los municipios munidades energéticas en los municipios
y concejos. y concejos.

5  Promocidn de actividades que permitan el -  Garantia de la disposicién de espacios co-
estrechamiento de relaciones entre las munes —en todos los municipios y conce-
personas de los diferentes municipios y jos— para el encuentro de sus vecinas y
concejos. vecinos, con un caracter intergeneracional.

5 Intercambio de experiencias de éxito en la 5 Apoyo a las iniciativas de las asociaciones
creacién de una comunidad robusta, man- dirigidas a fortalecer las relaciones entre
teniendo practicas que aln se reproducen las y los vecinos y a dinamizar la vida cul-
en los municipios. tural y social.

5 Organizacién de actividades que impli-
quen a la poblacién y se orienten al cui-
dado del entorno y de las personas.
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