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INMIGRACION Y ESTADO DE
BIENESTAR: EL CASO DE ESPANA

Este articulo repasa las relaciones existentes entre Estado de bienestar e inmigracion
prestando especial atencion a tres cuestiones. la posibilidad de que las prestaciones
sociales actuen de «efecto llamaday de la inmigracion; el acceso a prestaciones
sociales, monetarias y sanitarias por parte de los inmigrantes desde un perspectiva
comparada con los no inmigrantes; y el papel de la inmigracion en la sostenibilidad de
Estado de bienestar en un contexto de aumento de la tasa de dependencia demogradfica.
Las estimaciones realizadas para Esparia y 2007 muestran un menor uso de prestaciones

sociales por parte de los inmigrantes.
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1. Introduccion

Espafia ha experimentado, en poco mas de una doce-
na de afos, un aumento espectacular de la tasa de inmi-
gracion, que la ha situado, a finales de la primera déca-
da del Siglo XXI, a la altura de paises europeos «clasi-
cos» en esta materia como Bélgica, Francia o Alemania.
Las implicaciones de los flujos migratorios se materiali-
zan sobre distintos ambitos: la demografia, el mercado
de trabajo, la aparicion de nuevas formas de vida, etcé-
tera. Estas paginas tienen como objetivo analizar las re-
laciones entre Estado de bienestar e inmigracion, inten-
tando responder a tres preguntas: i)  Actua el Estado de
bienestar como un polo de atraccion de inmigrantes?,
ii) ¢ Cual es el uso que hacen los inmigrantes del siste-
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ma de prestaciones sociales espafiol?, y iii) ;Cual es el
impacto potencial de la inmigracion sobre los desequili-
brios demograficos a los que tendra que hacer frente la
sociedad espafiola y sus implicaciones sobre la sosteni-
bilidad del Estado de bienestar? Para ello, en el aparta-
do 2 se discute el papel que puede tener el Estado de
bienestar espafiol como un elemento de atraccion de
flujos migratorios. En el apartado 3, se explora cual es el
grado de acceso a las prestaciones sociales en metali-
co, y la frecuencia de utilizacion de la sanidad publica
por parte de los inmigrantes, con la doble finalidad de
conocer si existen comportamientos diferenciados entre
nacionales y extranjeros, y avanzar las posibles presio-
nes de demanda de los servicios sociales derivadas de
la inmigracion. El apartado 4 se dedica a discutir el pa-
pel que puede desempenar la inmigracion en socieda-
des que, como la nuestra, experimentan un proceso de
cambio en la estructura poblacional, asociado al alarga-
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miento de la esperanza de vida y a la reduccion de la
natalidad, que se materializa en el incremento del peso
de las personas de 65 y mas afios en la poblacion total.
El apartado 5, como es habitual, presenta las principales
conclusiones alcanzadas.

Este esquema deja deliberadamente fuera de estas
paginas el andlisis de la viabilidad del Estado de bienes-
tar en un contexto multiétnico, un tema que esta lejos de
ser trivial. En el campo del crecimiento econdmico exis-
te cierta evidencia de que las sociedades étnicamente
heterogéneas se enfrentan a mayores problemas a la
hora de poner en marcha procesos de desarrollo que
aquellas otras mas homogéneas en términos de identi-
dad cultural y etnolinglistica®. De la misma forma, algu-
nos investigadores como Gilens (1999) o Alesina, Glae-
ser y Sacerdote (2001) explican el escaso desarrollo del
Estado de bienestar en Estados Unidos, en contraste
con Europa, a partir de los efectos que la existencia de
niveles muy distintos de diversidad racial, en ambos la-
dos del Atlantico, habrian tenido sobre la creacién de
una identidad compartida, base de las politicas de redis-
tribucion. La hipoétesis de partida es que la redistribucion

" Asi, por ejemplo, en uno de los primeros trabajos sobre esta
cuestion (EASTERLY y LEVINE, 1997) se defiende que la diversidad
etnolinglistica, medida como la probabilidad de que dos individuos de
un mismo pais, elegidos de forma aleatoria, pertenezcan a grupos
etnolinglisticos distintos, es un factor importante a la hora de explicar
las tasas de crecimiento en Africa: pasar de homogeneidad absoluta a
heterogeneneidad maxima implica una pérdida de crecimiento de 2,3
puntos porcentuales, no encontrandose, sin embargo, relaciéon entre esta
variable y la inestabilidad politica. Mas recientemente, ALESINA et al.
(2003) han retomado esta cuestion elaborando para ello un nuevo indice
de fragmentacion. La estrategia de estos autores es la construccion de
dos indices complementarios al de diversidad etnolinglistica, uno de
diversidad religiosa y otro de fragmentacion «étnica» en el que se
consideran tanto caracteristicas raciales como lingisticas. Los
resultados alcanzados con este nuevo indice confirman los obtenidos
por Easterly y Levine, excepto en el caso de diversidad religiosa,
circunstancia que los autores achacan a problemas de endogeneidad,
ya que probablemente sera en los paises mas ricos y con mayor libertad
individual donde la tolerancia con respecto a la libertad religiosa es
mayor y donde, por ende, los individuos manifestaran de forma mas
libre su credo. En todo caso, la fuerte correlacion existente entre la
diversidad étnica y variables geograficas con un impacto negativo sobre
el crecimiento (la posicién de los paises con respecto al ecuador) deja
esta cuestion abierta a interpretaciones diversas.
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y la solidaridad, que ello implica, se manifiestan con ma-
yor facilidad en un contexto de identidad genética (fami-
lia) o histérica y cultural (naciones) que entre individuos
desconocidos y con menos lazos en comun. Siguiendo
esta linea de andlisis, Soroka, Banting y Johnston
(2004) han investigado en qué medida las distintas ex-
periencias de inmigracion podrian explicar el comporta-
miento diferencial del gasto social en una veintena de
paises de la OCDE, obteniendo unos resultados que pa-
recen avalar la idea de que el aumento de la diversidad
étnica restaria, por distintos mecanismos (pérdida de
respaldo del resto de la poblacion que no se identifica
con los recién llegados, endurecimiento de las condicio-
nes de eligibilidad, etcétera), respaldo al Estado de bie-
nestar, de forma que el crecimiento del gasto social en
los paises con mayor inmigracion seria menor?.

Esta cuestion no es baladi, y mereceria un tiempo del
que no disponemos en estas paginas, puesto que plan-
tea una nueva posible fractura de los modelos de bie-
nestar europeos, que se debatirian entre el endureci-
miento de las condiciones de inmigracion o la reduccién
de la intensidad protectora.

2. ¢Actia el Estado de bienestar como un polo de
atraccion de la inmigracion?

Los modelos clasicos de emigracién, como el de Ha-
rris y Todaro (1970), plantean la decision de emigrar (en
su caso emigracion interna) como el resultado de com-
parar las ganancias salariales esperadas en el lugar de
destino y las ganancias presentes en el lugar de origen,
a lo que habria que anadir el efecto neto de otras posi-
bles ventajas y desventajas de emigrar. Entre estas ven-
tajas, sin duda, estaria el acceso a mejores servicios de

2 De acuerdo con sus estimaciones, un pais tipo gastaria en 1998 un
16-17 por 100 mas de lo que gasta si su numero de inmigrantes se
hubiera mantenido en los niveles de 1970 (SOROKA, BANTING y
JOHNSTON, 2006). En todo caso, como apuntan los propios autores,
los resultados son muy sensibles a la introduccion de los casos de
Estados Unidos y Paises Bajos.
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salud o educacién, un mayor nivel de seguridad ciuda-
dana, etcétera; entre las desventajas, el alejamiento de
parte o toda la familia, vivir en una cultura distinta y en
ocasiones hostil, etcétera. Desde esta perspectiva, no
carece en absoluto de sentido pensar que el acceso a
prestaciones sociales pueda ser uno de los factores de
atraccion de inmigrantes. De hecho, cada vez que la
Unién Europea ha ampliado sus fronteras hacia paises
de menor nivel de renta y proteccién social, se ha plan-
teado la posibilidad de que se produjera lo que en la ter-
minologia comunitaria se ha denominado «turismo so-
cial», que no es sino la activacion de movimientos de
poblacién desde los paises menos desarrollados hacia
aquellos Estados con prestaciones y servicios sociales
mas generosos, con la finalidad de beneficiarse de
ellos. La experiencia comunitaria nos dice que tales mo-
vimientos nunca llegaron a producirse de forma signifi-
cativa, ni siquiera tras la ultima ampliacion (Zaiceva y
Zimmermann, 2008), pero ello no implica que no pudie-
ra pasar algo similar en el caso de emigrantes de paises
menos desarrollados, con todavia mayores diferencias
en términos de proteccion social. Esa es, por ejemplo, la
hipétesis que defiende Reher y Sanchez (2009) para ex-
plicar el aumento de inmigrantes en Espaia a partir del
afo 2000, aumento que estos autores vinculan al acce-
so libre a los servicios de salud, con el Unico requisito de
la inscripciéon en el padréon municipal que se concede
tras la reforma de la Ley de extranjeria en ese afo.
Son tres las condiciones que tienen que cumplirse
para que este efecto se produzca: en primer lugar, debe
existir un buen conocimiento por parte de los inmigran-
tes potenciales de los sistemas de prestaciones socia-
les de los paises de destino; en segundo lugar, el pais
de destino debe tener un Estado de bienestar suficiente-
mente generoso como para actuar efectivamente como
un elemento de atraccion; en tercer lugar, los inmigran-
tes deben otorgar a este «complemento salarial social»
un peso importante en el conjunto de variables que tie-
nen en cuenta para determinar si emigran y hacia don-
de. En lo que al primer punto se refiere, la informacién
disponible, aunque escasa y dispersa, no parece indicar
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que los inmigrantes tengan, antes de partir, una informa-
cion detallada sobre los sistemas de proteccién social
de los paises de destino. De acuerdo con un estudio
auspiciado por la Union Europea (Eurostat, 2000), cu-
yos resultados principales se muestran en el Cuadro 1,
el conocimiento previo de las prestaciones sociales es-
pafolas de inmigrantes marroquies y senegaleses que
residen en Espafia es relativamente bajo, especialmen-
te cuando se compara con su conocimiento de las cir-
cunstancias laborales, en particular en el caso marroqui,
que constituye uno de los grupos de emigrantes con
mas solera en nuestro pais.

En segundo lugar, Espaia es uno de los paises de la
UE que realiza un menor esfuerzo en prestaciones so-
ciales (Grafico 1). Atendiendo al escaso peso del gasto
social en el PIB de Espafia, Grecia o Irlanda en compa-
racion con otros paises europeos, es dificil explicar la
fuerte presién inmigratoria experimentada por estos pai-
ses en el caso de que las prestaciones sociales fueran
uno de los principales incentivos de la inmigracion. Aun
mas, ese menor nivel de esfuerzo en proteccién social
se mantiene en todos los ambitos de la actuacion del
Estado de bienestar, salvo prestaciones por desempleo,
en este caso, debido a la mayor tasa de desempleo del
pais3.

En tercer lugar, los estudios de corte trasversal sobre
los determinantes de la inmigracion en Europa no arro-
jan resultados concluyentes en lo que se refiere al peso
del desarrollo del Estado de bienestar en la eleccion del
pais de destino. Asi, por ejemplo, en una serie de traba-
jos sobre esta cuestion Borjas (1987, 1999a y 1999b)
defiende que la generosidad de las prestaciones socia-

3 Por ejemplo, de acuerdo con datos de Eurostat, en 2007, las
actuaciones del Estado de Bienestar en los ambitos de la vivienda y
exclusion social, del que por sus caracteristicas en términos de ingresos
podrian beneficiarse los inmigrantes, las Administraciones Publicas
espafolas dedican el 0,5 por 100 del PIB, frente a una media de la
UE-15 del 0,9 por 100 y valores como el 1,6 en el Reino Unido y 2,1
por 100 en los Paises Bajos. Espafia tampoco destaca, por ejemplo, en
ayuda familiar, con un gasto social del 1,2 por 100 del PIB, frente al 2,1
por 100 en la UE-15y 3,7 por 100 de Dinamarca.
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CUADRO 1

INMIGRANTES QUE DISPONIAN DE INFORMACION SOBRE ESPANA,
POR iTEM Y PAIS DE ORIGEN

(En %)
. Prestaciones .
Pais . . Coste Ayudas . Requisitos ”
. Salarios Trabajo . por desempleo/ . Sanidad Educacion  Impuestos
de origen de vida incapacidad familiares de entrada
Marruecos. . . . . 57 68 49 26 20 27 13 20
Senegal ...... 15 17 14 8 6 11 12 4
FUENTE: EUROSTAT (2000: 92).
GRAFICO 1

GASTO SOCIAL PUBLICO COMO PORCENTAJE DEL PIB EN DIVERSOS PAISES
EUROPEOS, 2007

% del PIB

35

B0 e T

20 A

10 A

> o S "
0(\\‘2" e L ES <@ \'Z’b\@\\'c’ & e,\ &0‘\\6 \'b & I \4)\4,'1’ & 2

o @ N
SRS X ST o@o‘«
NP SR S G A e Q/eQQ/\° SIS O

NOTA: * Datos provisionales.
FUENTE: EUROSTAT y elaboracién propia.

ICE

RETOS ECONOMICOS DERIVADOS DE LA INMIGRACION ECONOMICA EN ESPANA
Mayo-Junio 2010. N.° 854




les actia como factor de atracciéon de inmigrantes entre
los Estados de EE UU, como si de un «iman» se tratase
(en su terminologia, welfare magnets)*. En esta linea,
De Giorgi y Pellizzari (2009), a partir de datos del Panel
de Hogares de la Unién Europea, encuentran que las di-
ferencias en materia de prestaciones sociales en la
UE-15 tienen un efecto significativo, pero pequefio, a la
hora de explicar la inmigracion en este area econoémica.
Gallardo-Sejas et al. (2006), por su parte, también en-
cuentran una relacién positiva entre inmigracion y gasto
social en el pais de destino en algunas de sus especifi-
caciones econométricas. Otros autores, como Peder-
sen, Pytlikova y Smith (2008), tras un completo estudio
de los flujos de inmigracion desde 129 paises hacia 24
paises de la OCDE entre 1990 y 2000 mediante datos
de panel, confirman la importancia de factores tradicio-
nales como los factores econémicos, la cercania o el
idioma, junto con otros mas novedosos como la existen-
cia de redes (Eptstein y Gang, 2004). En contraste, no
encuentran evidencia de la existencia de un proceso de
autoseleccion coherente con la hipétesis de las presta-
ciones sociales como elementos de atracciéon de inmi-
gracion, ya que no parece sostenerse empiricamente la
hipétesis de unos mayores flujos migratorios, ceteris pa-
ribus, de paises de bajo nivel de renta a paises con
Estados de bienestar mas generosos. Neerg (2005), ci-
tado en Nannestad (2007), llega a una conclusién simi-
lar a partir del estudio de las solicitudes de asilo en pai-
ses europeos en el periodo 1993-2004.

Aunque la controversia sigue abierta, en todo caso,
parece que el peso de la proteccién social en la decision
de emigrar seria de segundo orden, existiendo otros
factores de mayor importancia como el diferencial de
renta, la situacion del mercado de trabajo o la presencia
de redes de apoyo de familiares o compatriotas en el lu-
gar de destino, que faciliten la adaptaciéon de los inmi-
grantes a su llegada.

4 Para una visién critica con este planteamiento véase ALLARD vy
DANZIGER (2000) o ZAVODNY (1999).
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3. Uso de los inmigrantes del sistema
de bienestar espaiol

En este apartado se estudia el acceso a prestaciones
sociales por parte de los inmigrantes en perspectiva
comparada con la poblacion local. De los tres pilares
fundamentales del Estado de bienestar espafol, a sa-
ber, prestaciones sociales (fundamentalmente pensio-
nes), sanidad y educacion, nos centramos Unicamente
en los dos primeros. El estudio del patrén de acceso a
las prestaciones sociales por parte de los hogares se
realiza a partir de la explotacion de los microdatos de la
Encuesta de Condiciones de Vida 2008 (que contiene
informacion referente al afio 2007, en lo que a prestacio-
nes sociales respecta). Para aproximarnos a la utiliza-
cion de los servicios publicos de salud, se ha procedido
al analisis de la Encuesta Nacional de Salud 2006. En
ambos casos, la categoria inmigrante comprende a to-
das aquellas personas nacidas en un pais extranjero,
que no pertenece a la Union Europea de 25 miembros®.
Para acometer estas tareas se han aplicado distintas
técnicas de analisis multivariante (ver nota en el Cua-
dro 2) con el objeto de constatar si, una vez que tene-
mos en cuenta una serie de caracteristicas sociodemo-
graficas de los hogares o los individuos, existe, ceteris
paribus, un acceso diferencial a prestaciones sociales o

5 Esta categorizacion persigue un doble objetivo. Por un lado,
pretende aproximarse a la vision habitual de la inmigracién que existe
en Espafa, en el sentido de que ciudadanos de los paises europeos de
mayor renta (fundamentalmente, aquéllos procedentes de Estados de la
Unién Europea de 15 paises, es decir, ingleses, alemanes o
escandinavos) dificilmente serian encuadrados dentro de la categoria de
inmigrante, sino que mas bien responderian a lo que se suele
denominar expatriados. Por otra parte, la Encuesta de Condiciones de
Vida espaniola, utilizada para analizar el acceso de los hogares a
diversas prestaciones sociales en metalico, Unicamente permite
distinguir entre personas nacidas en Espafia, dentro de la Union
Europea de 25 miembros, en el resto de Europa o en algun otro pais del
mundo. Limitar la definicién de inmigrante a aquellas personas nacidas
fuera de la UE-25 parece razonable, una vez que supone excluir a los
ciudadanos europeos de paises mas desarrollados, al mismo tiempo
que estamos incluyendo dentro de la categoria inmigrante a bulgaros y
rumanos, dos de los colectivos de extranjeros mas importantes del pais.
De todas formas, la inclusion del resto de extranjeros dentro del
colectivo inmigrante afecta s6lo minimamente a los resultados obtenidos.
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CUADRO 2

EFECTO DE TENER UN CABEZA DE FAMILIA INMIGRANTE EN LA PERCEPCION
DE PRESTACIONES SOCIALES POR PARTE DE LOS HOGARES EN ESPANA, 2007

Efecto marginal Error estandar p-valor

Probabilidad de recibir prestaciones sociales:

Sincontroles . . ... ... -0,241 0,019 0,000

Concontroles. . . .. ... -0,104 0,022 0,000
Probabilidad de recibir prestaciones sociales diferentes de pensiones:

Sincontroles . . . ... .. 0,048 0,016 0,003

Concontroles. . . ... ... —-0,050 0,020 0,011
Prestaciones sociales per capita (euros):

Sincontroles . . ... ... —2.944 152 0,000

Con controles. . . .. ... -571 132 0,000
Prestaciones sociales per capita excluyendo pensiones (euros):

Sincontroles . . ... ... 32 40 0,420

Con coNntroles. . . .. ... -123 50 0,014

NOTAS: Las estimaciones corresponden a modelos tobit en la cuantia de las prestaciones sociales per capita recibidas por el hogar, y modelos probit en el caso
de la probabilidad de recibir prestaciones por parte del hogar. En ambos casos, se presentan los efectos marginales evaluados en los valores medios de las varia-

bles de control.

Las variables de control consideradas son el sexo, educacién, estado civil y situacién de actividad del cabeza de familia y edad de los nifios, nimero de nifios, nu-
mero de personas mayores de 60 afios y nimero de personas ocupadas del hogar.
FUENTE: Elaboracién propia a partir de la Encuesta de Condiciones de Vida 2008.

servicios publicos de salud por parte de inmigrantes y
«nacionales». Estos analisis no persiguen el estableci-
miento de un vinculo causal, sino que tienen una finali-
dad descriptiva.

En lo que respecta al acceso a prestaciones sociales,
en el Cuadro 2 se presenta el efecto que sobre un ho-
gar, con las caracteristicas promedio de la poblacion re-
sidente en Espafa, ejerce el tener un cabeza de familia
inmigrante. En términos generales, se constata el menor
acceso a prestaciones en metalico por parte de los ho-
gares con un cabeza de familia inmigrante. En particu-
lar, para el hogar promedio, la probabilidad de acceder a
prestaciones es un 24 por 100 inferior que en el caso de
hogares encabezados por espafoles. Asimismo, cuan-
do se establecen una serie de controles por caracteristi-
cas observables del hogar y del cabeza de familia (tales
como tamafo del hogar, nimero de nifios y personas
mayores, educacion y situacion de actividad del jefe del
hogar) esta probabilidad es alrededor de un 10 por 100

s [C
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inferior. En lo que se refiere a la cuantia de las presta-
ciones, el efecto de tener un cabeza de familia inmigran-
te para un hogar representativo es cerca de 3.000 euros
per capita anuales menos en términos de prestaciones,
cantidad que se reduce hasta poco menos de 600 euros
cuando se controla por caracteristicas observables del
hogar. Dado el caracter esencialmente contributivo del
sistema de pensiones espafol y su importancia en el
conjunto de transferencias sociales (que podria enmas-
carar la existencia de diferentes tasas de acceso a otras
transferencias de menor importancia agregada), se ha
procedido a realizar el analisis excluyendo las pensio-
nes del conjunto de prestaciones sociales. Excluyendo
las pensiones, la probabilidad de acceso a prestaciones
es alrededor de un 5 por 100 mayor para un hogar re-
presentativo con cabeza de familia inmigrante, mientras
que esta diferencia se invierte cuando se toman en
cuenta caracteristicas observables del hogar. En lo rela-
tivo a la cuantia de las prestaciones recibidas, el tener
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un jefe de hogar inmigrante carece de efectos si se igno-
ran las caracteristicas de los hogares, y resulta en la
percepcion de alrededor de 120 euros per capita menos
que en el caso de que el hogar representativo estuviera
encabezado por una persona nacida en Espania. El limi-
tado tamano de la base de datos, unido a la escasa enti-
dad de otras prestaciones distintas a las pensiones y las
prestaciones por desempleo, no hace recomendable
profundizar en la distribucion de cada prestacion social
concreta®.

Para complementar este analisis se ha estudiado el
patréon de utilizacion de los servicios publicos de salud
por parte de la poblacion espafiola e inmigrante, en
2006 (Cuadro 3). En particular, se estudia el patrén de
acceso a médicos de familia y médicos especialistas (vi-
sitas en el Ultimo mes), servicios sanitarios de urgencias
(visitas realizadas en el Ultimo afio) e ingresos hospitala-
rios (producidos durante el ultimo afo). El analisis se li-
mita a la poblacion de 16 y mas afos (en el caso de los
menores la demanda de atencion médica corresponde,
normalmente, a sus padres o tutores), y a aquellas per-
sonas que unicamente disponen de aseguramiento mé-
dico a través del Sistema Nacional de Salud’. Como en
el caso de las prestaciones sociales, se estudian las di-
ferencias en materia de utilizacion de los servicios publi-
cos de salud, en primer lugar, en términos absolutos vy,

8 En la mayoria de los casos —por ejemplo, en el caso de becas,
ayudas a la familia o a la vivienda— el nimero de hogares percibiendo
este tipo de prestaciones no supera la centena, por lo que hemos
estimado que, dadas estas limitaciones, las conclusiones que podrian
extraerse serian, como minimo, poco relevantes. Algunos datos acerca
del acceso a otro tipo de prestaciones pueden encontrarse en MUNOZ
DE BUSTILLO y ANTON (2009).

7 De esta forma, pretendemos evitar los problemas de endogeneidad
que puede conllevar la consideraciéon del aseguramiento privado en el
analisis, variable que, en principio, no resulta razonable considerar
independiente de la utilizacion de los servicios sanitarios. Los resultados
presentados en este apartado, por lo tanto, deben considerarse sélo
representativos para el alrededor del 70 por 100 de poblacion residente
en Espafia que solo dispone de aseguramiento publico via Sistema
Nacional de Salud. No obstante, los resultados del analisis, si se
considera la muestra total disponible (personas con todo tipo de
aseguramiento) y se asume la exogeneidad del tipo de aseguramiento,
resultan muy similares a los presentados en estas paginas (MUNOZ DE
BUSTILLO y ANTON, 2010).
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seguidamente, teniendo en cuenta las diferentes carac-
teristicas sociodemograficas de espafnoles e inmigran-
tes. En el Cuadro 3 puede constatarse que la condicion
de inmigrante afecta negativamente a la frecuencia de
visitas al médico de familia y al especialista, y positiva-
mente al numero de visitas realizadas a los servicios
médicos de urgencia, mientras que no tiene influencia
sobre la probabilidad de haber sido hospitalizado. Asi-
mismo, cuando se establecen controles por caracteristi-
cas observables de los individuos (asociados al sexo,
edad, condicién socioecondmica y grado de necesidad
de atenciéon médica) se obtiene que la condicién de in-
migrante no resulta en un acceso diferencial a los servi-
cios de salud, con la excepcion de los servicios de ur-
gencia, caso en el que supone alrededor de 0,15 visitas
anuales mas. Esta magnitud, puesta en relacién con el
numero promedio de visitas anuales a urgencias en
nuestro pais (alrededor de 0,5 visitas por persona), no
debe considerarse irrelevante. Las causas exactas de
estas diferencias de utilizacion de los servicios de ur-
gencias no han sido estudiadas en detalle hasta el mo-
mento, aunque es posible especular con algunas expli-
caciones, como una organizacion del Sistema Nacional
de Salud espanol diferente a la de los servicios sanita-
rios de los paises de origen de los inmigrantes, o la au-
sencia, al menos tedrica, de trabas legales o de otro tipo
para recibir atencién médica en los servicios de urgen-
cias por parte de los extranjeros en situacion irregular
de residencias.

En resumen, de los resultados presentados en las pa-
ginas anteriores no se desprende la existencia de un pa-
tron de sobreutilizaciéon (entendida en términos de ma-

8 Como es sabido, la Ley Organica 4/2000 establecia la cobertura
sanitaria universal y gratuita a los inmigrantes en situacion irregular en
caso de empadronamiento, menores de edad y embarazadas, y
utilizacién de los servicios de urgencia. Aunque el registro en los
padrones municipales carece de consecuencias legales sobre la
situacion de un inmigrante irregular, es posible que este requisito (por
cuestiones, por ejemplo, de falta de informacion o temor a sufrir una
expulsion del pais) haya reducido el acceso a los servicios de salud a
través de canales distintos a las urgencias.
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CUADRO 3

EFECTO DE LA CONDICION DE INMIGRANTE EN LA UTILIZACION DE LOS SERVICIOS DE
SALUD PUBLICOS EN ESPANA, 2006

Efecto marginal Error estandar p-valor

Visitas al médico de familia el ultimo mes:

Sincontroles . .. ........ ... .. ... ... ... -0,196 0,026 0,000

Concontroles ... ... ... ... ... . ... ... . ... 0,027 0,022 0,219
Visitas al médico especialista el ultimo mes:

Sincontroles . . . ........ .. ... ... .. ... ... -0,077 0,016 0,000

Concontroles .. ....... .. .. .. ... .. .. .. ... -0,005 0,016 0,770
Visitas a urgencias el ultimo ano:

Sincontroles . .. ........ ... ... ... 0,147 0,034 0,000

Concontroles . ............ ... ... ....... 0,136 0,030 0,000
Probabilidad de hospitalizacion el ultimo afo:

Sincontroles . . . ... ... -0,006 0,008 0,425

Concontroles .. ........... .. ... ... . ... .. 0,013 0,008 0,095

NOTAS: Las estimaciones corresponden a modelos binomiales negativos en el caso de las visitas médicas, y a un modelo probit en el caso de la probabilidad de
hospitalizacién. En ambos casos, se presentan los efectos marginales evaluados en los valores medios de las variables de control.

Las variables de control consideradas son: sexo, edad, educacion, estado civil, situacion de actividad, indicadores sobre el padecimiento de enfermedades créni-
cas o el sufrimiento de algun accidente a lo largo del afio para cada individuo, y la clase social, tamafio y nimero de nifios en el hogar.

FUENTE: Elaboracion propia a partir de la Encuesta Nacional de Salud 2006.

yor utilizacion por parte de los inmigrantes que la que le
corresponderia, dadas sus caracteristicas observables)
por parte de los inmigrantes en materia de acceso a las
prestaciones sociales y a los servicios de salud publi-
cos, que conforman el grueso del Estado del bienestar
espafol. En el caso de las prestaciones sociales, la con-
dicién de inmigrante parece ir ligada a la recepcion de
menores prestaciones sociales en metalico, circunstan-
cia bastante légica si se toma en consideracion la natu-
raleza eminentemente contributiva de dichas prestacio-
nes en nuestro pais. En el caso de los servicios de sa-
lud, no existen diferencias de acceso con la poblacion
espanola, a excepcion del caso de los servicios de ur-
gencia. Esta circunstancia, dada la especial casuistica
de dicho servicio en relacion con la poblacion en situa-
cion irregular y la variabilidad de los costes de los trata-
mientos médicos suministrados a través de esta via de
atencion médica, hace necesario el desarrollo de futu-
ros estudios que arrojen luz acerca de los factores expli-
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cativos de la mayor frecuencia de uso de los servicios
sanitarios de urgencia por parte de la poblacion foranea.

4. Inmigraciéon y cambio demografico

Como es conocido, Espafia, al igual que el resto de
los paises europeos, ha entrado en una nueva fase de-
mografica caracterizada por una baja tasa de fecundi-
dad (en el entorno de 1,3 hijos por mujer) y una elevada
y creciente esperanza de vida. Esta combinacion ha
puesto en marcha una dinamica demografica de au-
mento del peso de la poblacion de edad avanzada —por
convencion estadistica, aquélla que cuenta con mas de
64 anos— en el conjunto de la poblacion del pais, y es-
pecificamente con respecto a la poblacion potencial-
mente activa (entre 16 y 64 anos). En la medida en que
la poblaciéon de edad avanzada, en su inmensa mayoria
jubilada, depende para el mantenimiento de sus ingre-
sos de la existencia de algun tipo de sistema de pensio-
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nes, y puesto que, independientemente del sistema (ya
sea de reparto, de capitalizacion o puramente privado,
via ahorro voluntario o transferencias familiares), los
bienes y servicios consumidos por éstos tendran que
proceder de la produccién de la poblaciéon ocupada, el
«envejecimiento poblacional» generara en el futuro (sal-
VO que se opte por un empobrecimiento de la poblacién
jubilada) un aumento de la parte de la produccién nacio-
nal que se canalizara hacia la poblacion de edad avan-
zada jubilada.® De acuerdo con las estimaciones del
INE, si, en 2009, por cada persona de mas de 64 afios
habia 4 personas potencialmente activas, el equivalente
en 2049 no llegaria a la mitad (1,7 segun las ultimas es-
timaciones disponibles).

En este contexto de caida relativa (y segun algunas si-
mulaciones, absoluta) de la poblacién potencialmente ac-
tiva, la inmigracion (demograficamente caracterizada por
ser personas joévenes) aparece como una de las posibles
vias de mitigar este proceso de incremento del peso de la
poblacion econémicamente dependiente. Mitigar que no
neutralizar, ya que, de acuerdo con estimaciones de la
Division para la Poblacion de las Naciones Unidas, para
que en 2050 se mantuvieran en Europa las actuales ta-
sas de dependencia demografica, seria necesaria la en-
trada anual neta, al continente, de 25.000.000 de inmi-
grantes. Una entrada que, de producirse, situaria a la po-
blacién de Europa en el afio 2050 en 2.300 millones de
habitantes. El calculo equivalente para la UE-15 es de
12.700.000 anuales, lo que supondria una poblacion de
1.200 millones hacia la mitad del presente siglo, casi cua-
tro veces superior a la actual (United Nations Population
Division, 2001). En el caso de Espafia, el aporte demo-
grafico de poblacion potencialmente activa necesario
para mantener la actual tasa de dependencia demografi-
ca (24,6 por 100) alcanzaria en 2049 los 37.000.000 de
personas sobre una poblacién estimada que, sin dicho

¢ Las similares implicaciones, desde un punto de vista real, del
proceso de aumento de la tasa de dependencia sobre los sistemas de
capitalizacién y reparto se trata en ESTEVE y MUNOZ DE BUSTILLO
(2004).
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aporte, ascenderia a 48.000.000, lo que arrojaria una po-
blacion total de 85.000.000 de personas’©.

Aunque son de sobra conocidas las dificultades con
las que se enfrenta la realizacién de simulaciones de-
mograficas a largo plazo —y nuestro pais es un ejemplo
de ello con estimaciones que, en poco tiempo, han que-
dado muy por debajo de la realidad, como resultado de
la imprevista y masiva entrada de inmigrantes— los da-
tos aludidos, mas arriba, son suficientemente elocuen-
tes como para cuestionar el hecho de que la inmigracién
vaya a resolver, por si sola, el previsible décalage futuro
entre la poblacion de edad avanzada y en edad de tra-
bajar. Lo que la inmigracion si ha permitido, y sin duda
se producira también en el futuro, es un aumento de la
poblacién cotizante y, por lo tanto, una mejora de la si-
tuacion financiera de la Seguridad Social, a corto y me-
dio plazo. Si tomamos 2007 como referencia, la inmigra-
cion aportaba cerca de 2.000.000 de cotizantes a la Se-
guridad Social, o que suponia algo mas del 10 por 100
de las altas de afiliados totales.

Sin embargo, en Espafia la inmigracién juega otro pa-
pel relevante igualmente asociado al cambio demografi-
co. Nos referimos a la creciente demanda de personas
encargadas de realizar tareas de apoyo y cuidado de per-
sonas mayores dependientes. La combinaciéon del au-
mento de la poblaciéon de 65 afios 0 mas, la creciente in-
corporacion de la mujer al mercado laboral, sobre la que
tradicionalmente ha recaido el cuidado de las personas
dependientes, junto con el escaso desarrollo en nuestro
pais del llamado cuarto pilar del Estado de bienestar (la
atencion a personas en situaciéon de dependencia), ha
creado en Espafa, en muy poco tiempo, una importante

0 Estas estimaciones son meramente aproximativas, y se obtienen de
aplicar la restriccion de tasa de dependencia constante de 2009 a la
poblacién de 65 afios 0 mas, calculada en la ultima simulacion de
poblacion del INE. De hecho, las necesidades de inmigracion serian
mayores, ya que en el célculo realizado no se ha considerado que con
la mayor entrada de inmigrantes también aumentaria, con el paso del
tiempo, la poblacién de 65 6 mas afios. Debido al caracter meramente
ilustrativo de esta simulacion no se ha considerado necesario realizar
dicho célculo.
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demanda de trabajadores de servicios personales que se
ha podido cubrir, en gran parte, gracias a la entrada de in-
migrantes. De acuerdo con los datos de la Encuesta de
Poblacion Activa, en el cuarto trimestre de 2009 habia en
Espafia mas de 850.000 personas que trabajaban en el
servicio doméstico, de las que la poblacion extranjera, en
su mayoria extracomunitaria, representaba aproximada-
mente la mitad. Al comienzo del auge de la inmigracion,
el empleo del sector suponia alrededor de la mitad del
actual, y, aproximadamente, el mismo que 20 afios antes,
creciendo desde entonces a un ritmo que es dificil no re-
lacionar con la subita entrada de inmigrantes en nuestro
pais. Una encuesta del IMSERSO (2005a), sobre aten-
cién a personas dependientes en el ambito del hogar,
confirma el peso de las mujeres inmigrantes en esta acti-
vidad, puesto que este colectivo representaba el 40
por 100 de las personas contratadas especificamente
para cuidar a personas mayores (de las cuales el 96,6
por 100 eran mujeres)'.

Muy probablemente, sin este aumento de la oferta de
trabajadoras derivada de la entrada de inmigrantes,
habria sido mucho mas dificil que las familias espafio-
las resolvieran via mercado el cuidado de sus mayores
y, en todo caso, lo habrian tenido que hacer con un
coste mas elevado. Este papel de la inmigracién en el
régimen de bienestar espafiol, su apoyo al sistema de
proteccion informal (aunque ahora monetizado), proba-
blemente tendra una importancia creciente en el futuro
como resultado de la «normalizacion» de la tasa de ac-
tividad femenina en nuestro pais, la intensificacion del
proceso de envejecimiento demografico, la baja cober-
tura de los servicios de asistencia a domicilio y la op-
cioén seguida, contrariamente a su espiritu inicial, por la
Ley de Dependencia en favor de la potenciacion de las
prestaciones en metalico para sufragar privadamente
la atencion en el hogar frente a prestaciones en espe-

" Un andlisis cualitativo del papel de las inmigrantes en el cuidado a
mayores dependientes se puede encontrar en IMSERSO (2005b)
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cie (como pueden ser, por ejemplo, las residencias
para la tercera edad)'2.

5. Conclusiones

Este articulo comienza planteando tres preguntas a las
que esperamos haber dado contestacion a lo largo del
mismo. En primer lugar, nos preguntabamos si podria es-
tar el acceso a las prestaciones sociales del Estado de
bienestar detras de la fuerte entrada de inmigrantes ex-
perimentada por el pais en poco mas de una década. En
lo que a esto respecta, en el texto se argumenta que tan-
to el bajo conocimiento de las prestaciones sociales, que
parecen tener los inmigrantes antes de llegar al pais,
como el escaso desarrollo del Estado de bienestar espa-
Aol cuestionan el papel que éste haya podido tener como
«efecto llamaday. El breve repaso realizado de la literatu-
ra dedicada a estudiar los determinantes de la inmigra-
cion, y su distribucion en los paises de destino, también
apoyaria esta conclusion, ya que el papel de las presta-
ciones sociales, aunque en algunos estudios aparece
como positivo, no es ni de lejos el mas importante. Mas
aun, un sistema de bienestar como el espafiol, donde las
prestaciones estan fuertemente vinculadas al historial de
cotizacion, no parece, en principio, que sea el mas ido6-
neo para actuar como atractor de inmigracion. De todas
las prestaciones sociales sélo la salud, universalizada de
facto y de iure, podria jugar este papel. Sin embargo, si
tenemos en cuenta que la poblacién inmigrante, por razo-
nes no sélo de edad sino de autoseleccion (Kennedy,
McDonald y Biddle, 2006), probablemente tenga unos
buenos niveles de salud, no parece que el acceso a la sa-
lud, aunque gratuito, vaya a tener un peso importante en
la decision de emigrar.

2 Por ejemplo, y con respecto a la evolucion de la tasa de actividad
femenina y la inmigracién, el trabajo de FARRE, GONZALEZ y ORTEGA
(2009) sugiere que la llegada de mujeres inmigrantes desde la segunda
mitad de los afios noventa habria permitido a las espafioles, con niveles
de educacion elevados y responsabilidades familiares en el cuidado de
nifos y ancianos, incrementar su oferta de trabajo.
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La segunda pregunta estaba relacionada con el acce-
SO a prestaciones sociales monetarias y de salud por
parte de este colectivo. De nuevo, se trataba de conocer
cual era el volumen de gasto realizado por familia en
cada uno de estos conceptos, segun su condicion de in-
migrante y nacional, y, lo que sin duda es mas interesan-
te, detectar si, a iguales caracteristicas, los inmigrantes
recibian unas prestaciones sociales o generaban un
gasto sanitario mayor (o menor). En los dos casos los
resultados sefialan un menor gasto por parte de los in-
migrantes, con la sola excepcién del gasto asociado a
servicios sanitarios de urgencia. En lo que se refiere a
las prestaciones sociales, en especial cuando se anali-
zan sin pensiones (puesto que las caracteristicas de
este tipo de transferencias y la joven demografia de la
inmigraciéon espafola asi lo aconsejan), el menor gasto
recibido por familias inmigrantes es especialmente sor-
prendente, ya que sabemos (Antén y Mufoz de Bustillo,
2009) que la tasa de pobreza entre los inmigrantes es
significativamente mayor que entre los nacionales (el 31
por 100 frente al 18,2 por 100, en 2007).

En tercer lugar se planteaba qué papel podria tener
la inmigracion a la hora de compensar el proceso de
crecimiento del peso de la poblacion de mas de 64
afios en el conjunto de la poblacion, y, en especial, en
comparacion con el crecimiento de la poblacién poten-
cialmente activa; asi como su rol a la hora de revertir
las implicaciones que dicho crecimiento tiene sobre los
sistemas de pensiones, piedra angular del sistema de
bienestar espafiol. En lo que a esto respecta, y sin mi-
nusvalorar la contribucion de este colectivo a la reduc-
cion de tales desequilibrios poblacionales, la ingente
cantidad de inmigracién que exigiria mantener las ac-
tuales tasas de dependencia resta verosimilitud a esa
posibilidad. Por situar el debate, estariamos hablando
de cerca de 40.000.000 de poblacion inmigrante por
encima de la incorporada en las simulaciones del INE
de aqui a 2049, lo que supondria que para esa fecha la
poblacién del pais se tendria que acercar a los
100.000.000. A nadie se le escapa que esa dinamica
podria plantear numerosos problemas en otros ambi-
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tos sociales o ecolégicos, con lo que en definitiva seria
como desvestir a un santo (el equilibro socioecolégico
del pais) para vestir a otro (la financiacion de las pen-
siones). Obviamente, ello no supone minusvalorar el
papel de la inmigracion en materia de rejuvenecimiento
de la poblacién activa y en la generacion de un supera-
vit a corto y medio plazo en las arcas de la Seguridad
Social. En estas paginas, sin embargo, nos ha intere-
sado mas llamar la atencion sobre otro efecto de la in-
migracion, también relacionado con la dependencia,
como es el haber facilitado cubrir las crecientes necesi-
dades de mano de obra en atencion a personas depen-
dientes. Sin el aporte laboral de este colectivo sin duda
habria sido mucho mas dificil compaginar el trabajo y la
vida familiar para muchas familias, y, especialmente,
mujeres espafolas.

No nos gustaria terminar sin hacer una matizacion
con respecto al debate sobre inmigracion y Estado de
bienestar, y, en concreto, a los estudios sobre utilizacion
del Estado de bienestar por parte de los inmigrantes.
Independientemente de cual sea la posicion neta de
este colectivo en términos de aporte al sistema y recep-
cion de prestaciones, hay que senalar que el Estado de
bienestar, por su naturaleza redistributiva, siempre va a
generar situaciones de asimetria con respecto algunos
colectivos (sean estos inmigrantes, viudas, personas en
desamparo, enfermos cronicos, etcétera). Tener y res-
paldar un Estado de bienestar exige aceptar, de partida,
que tales desequilibrios se van a producir.
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