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Observatorio de Personas Mayores. IMSERSO

ENCUESTA DE SALUD Y HABITOSSEXUALESDEL INE. UN CASO DE
DISCRIMINACION POR RAZON DE EDAD

INTRODUCCION:

Durante € dltimo trimestre del 2003 el Instituto Nacional de Estadistica, en
colaboracién con la Secretaria del Plan Naciona sobre SIDA, redliz6 la Encuesta de
Salud y Habitos Sexuales, cuyo objetivo es proporcionar informacion para la
evaluacion del impacto de las politicas preventivas realizadas sobre la extension del
virus de la inmunodeficiencia humana (VIH), causante del SIDA, y orientar la
planificacion de dichas politicas preventivas en |os proximos anos.

El pasado 15 de agosto se publicaron, en la pagina web del INE (www.ine.es),
los resultados detallados de dicha encuesta, aunque durante el 2004 ya se podia
consultar un avance de resultados.

La encuesta tiene una muestra de 10.839 personas de ambos sexos con edades
comprendidas entre los 18 y 49 afios, quedado fuera de la investigacion toda persona de
50 0 més afios.

OBJETIVOS: El objetivo principal de esta comunicacion es estudiar si se ha producido
una discriminacion por razon de edad en la aplicacion de la Encuesta de Salud y
Hébitos Sexuales.

METODOLOGIA:
Se ha seguido una metodol ogia documental, que incluye:

¢ Revision de los aspectos metodol 6gicos de inclusion-exclusién de los grupos de
edad en la Encuesta de Salud y Habitos Sexuales.

e Andlisis estadistico descriptivo de la Encuesta de Salud y Habitos Sexuales.

e Andisis estadistico descriptivo de la Estadistica Estata de SIDA (Centro
Nacional de Epidemiologia, Instituto de Salud Carlos 111, www.ine.es)

RESULTADOS:

La Encuesta de Salud y Habitos Sexuales no pretende abordar todos |os aspectos
de la sexualidad de los espafioles, sino que esta destinada a proporcionar datos para la
evaluacion del impacto de las politicas preventivas sobre la extensiéon del VIH/SIDA y
servir de herramienta parala planificacién de dichas politicas.

El INE reconoce que la poblacion objetivo deberia ser toda la poblacion
espanolay que el comportamiento sexual de las personas con edades situadas fuera del
rango de edad seleccionado también es de interés. Sin embargo, alegando las razones
gue a continuacion se transcriben (y contra-argumentan) y a fin de “utilizar de forma
més eficiente y raciona los fondos disponibles’ (INE, Metodologia General de la
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Encuesta de Salud y Habitos Sexuales, www.ine.es) se decide degjar fuera de estudio a
las personas de mayores de 49 afios. Dichas razones son:

1. “Cabe prever mayores dificultades para cumplimentar un cuestionario
parcialmente autoadministrado, especialmente si se usa ordenador, entre los
grupos de mayor edad.” (INE, Metodologia General de la Encuesta de Salud y
Habitos Sexual es, www.ine.es)

Esta afirmacién podria denotar una visién estereoti pada de |as personas mayores.
Se cuenta de antemano con que personas de mas de 49 afos presentaran dificultades
pararellenar un cuestionario autoadminitrado, suponiendo por tanto que constituyen una
poblacion en la que “cabe prever” un bajo nivel educativo o ciertas dificultades de
cognicioén.

Prevén mayores dificultades “especialmente” si ha de usarse (como es el caso)
ordenador para e cumplimentado del cuestionario. Aunque efectivamente exista una
menor generalizacion del uso del ordenador entre la poblacion mayor; dada la difusion
gue han alcanzado |as altas tecnol ogias, especiamente en ambitos laborales, y, teniendo
en cuenta gque entre las personas excluidas de la Encuesta seguro encontraremos
bastantes que permaneceran activas a menos 15 afios mas, es posible que se esté
subestimando |os conocimientos informati cos de muchas de ellas.

Ademas, desde un punto de vista estrictamente metodol 6gico debemos sefialar
que es € instrumento de recogida de datos €l que ha de adaptarse ala poblacion objetivo
y no a la inversa. Si descartamos un tipo de poblacion por tener dificultades para
cumplimentar nuestro cuestionario, denotamos un error de disefio en nuestro
instrumento, pues introduce un sesgo en la recogida de informacion. Habria que
plantearse entonces su redisefio para hacerlo adecuado a toda la poblacion que queremos
estudiar.

2. “El andlisis epidemioldgico de los casos de SIDA producidos hasta el momento
indica que las infecciones producidas fuera de este rango de edad son un
porcentgje relativamente reducido.” (INE, Metodologia General de la Encuesta
de Salud y Hébitos Sexual es, www.ine.es)

Segun la Estadistica estatal de SIDA (redlizada por e Centro Naciona de
Epidemiologia, Instituto de Salud Carlos Il1, y publicada en www.ine.es) las personas
mayores de 49 afos representan un 7,1% de los casos, porcentaje que puede
considerarse relativamente reducido.

No se debe olvidar que la encuesta analizada tiene como objetivo Ultimo
proporcionar informacion para la elaboracion de politicas preventivas destinadas a
evitar latransmision sexual del VIH, por lo que un adecuado analisis epidemiol 6gico de
los casos requiere centrarse en ese tipo de contagios. Teniendo en cuenta esto, €l
porcentaje que representan las personas mayores de 49 afos sobre €l total de casos de
sida transmitidos por via sexual pasa a ser de un 18%; casi un quinto del total de casos.
Esta misma informacion desagregada en tramos de edad mas pequefios, indica que
cualquiera de los tramos excluidos (de 50 a 54 afios con un 6,8%, de 55 a 59 con un
4,7% y 60 y més afios con un 6,6%) representan un porcentaje mayor que el tramo de 20
a 24 (con un porcentgje del 3,5) sin embargo incluido en el Encuesta.

(VER GRAFICO 1)



L as relaciones sexuales sin proteccién son la principal causa de infeccion en las
personas de 50 y mas afos, representando el 73,3%. De 15 a 49 afios la mayoria de los
contagios se dan por utilizacién de drogas via parenteral (69,3%), mientras que la
transmisién sexual tan solo representa un 25,8%.

(VER GRAFICO 2)

Por tanto, el andlisis epidemioldgico de los casos no justifica la exclusion de las
personas de 49 afios y més en una encuesta como la de Salud y Habitos Sexuales.

3. “El escaso numero de casos de SIDA producidos fuera del rango de edad
seleccionado lleva a pensar que las practicas de riesgo son también muy poco
prevalentes fuera de dicho rango de edad”. (INE, Metodologia General de la
Encuesta de Salud y Habitos Sexuales, www.ine.es)

En la encuesta se identifican cuatro précticas de riesgo: e NO uso de
preservativo, las relaciones sexuales con personas que gercen la prostitucion, las
relaciones sexuales con pargjas eventuales y las relaciones sexuales con nuevas parejas.
Pero estas tres Ultimas, sOlo congtituirdn préactica de riesgo s se cumple también la
primera, es decir, s ademés no se usa preservativo.

Como €l propio INE afirma en las Notas de prensa emitidas el 27 de julio de
2004, & uso del preservativo es menos frecuente entre |os mayores.

(VER GRAFICOS 3,y 4)

L as relaciones sexuales con personas que gjercen la prostitucion es una préactica
en la que no se dan diferencias por grupos de edad (Cifras Ine: Salud y habitos sexuales,
www.ine.es); teniendo en cuenta que la prevalencia del VIH en estas personas es mayor
gue en la poblacion en general y que e uso del preservativo disminuye a mayor edad,
estaremos ante un importante nimero de personas mayores expuestas a riesgo inmediato
de infeccion.

(VER GRAFICO 5)

Pensar, por tanto, que las précticas de riesgo son poco prevalentes fuera del
rango de edad seleccionado, no es coherente con o que los datos indican.

Ademas se supone que las personas que llegan hoy a mayores han recibido una
educacion sexual mas abiertay tienen acceso a medicacion estimulante que facilita sus
relaciones sexuales (Viagra, lubricantes...) con lo que e estudio sobre sus
comportamientos sexuales se convierte en fundamental paralaprevencion del VIH.

CONCLUSIONES:

En el documento de la OMS “Envegjecimiento activo: un marco politico” parala
Segunda Asamblea Mundial de las Naciones Unidas sobre Envejecimiento (Madrid,
abril 2002) encontramos como propuesta politica fundamental “eliminar e limite de
edad para |la recopilacion de datos sobre el VIH/SIDA, y evaluar y tratar el impacto del
VIH/SIDA en las personas anciana, incluidas las infectadas y las que atienden a
familiares infectados o huérfanos a causa del SIDA”.

3



Hacer caso de esta recomendacion evitando la exclusién de la poblacion mayor en
estudios como la Encuesta de Salud y Héabitos Sexual es supondria, entre otras cosas:

e un mayor conocimiento de comportamientos sexuales de riesgo

e informacién acerca del impacto de campafas preventivas anteriores en las
personas mayores,

¢ labase paralaelaboracion de campafias preventivas con un disefio paratodas las
edades,

e Yy en consecuencia, un mejor acceso a la informacion referente a los riesgos de
infeccion del VIH por parte de esta cohorte de edad.



ANEXO I:

GRAFICO 1:

CASOS DE SIDA EN LOS QUE EL CONTAGIO SE
PRODUJO POR RELACIONES SEXUALES DE RIESGO
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Fuente: INE: INEBASE, Estadistica estatal de SIDA
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CASOS DE SIDA POR CATEGORIA DE CASOS DE SIDA POR CATEGORIA DE
TRANSMISION EN LAS PERSONAS DE TRANSMISION EN LAS PERSONAS DE 50 Y
ENTRE 15 Y 49 ANOS MAS ANOS
CAUSAS
DESCONOCIDAS HOMODERIVADOS Y
3.6% TRANSFUSIONES CAUSAS
HOMODERIVADOS ' 0
Y TRANSFUSIONES TRANSMISON POR e i=slo0 Mo IRl
5,1% VIA SEXUAL 25,8% USUARIOS DE 16,3%

DROGAS POR ViA
PARENTERAL 5,3%

USUARIOS DE TRANSMISON POR
DROGAS POR ViA VIA SEXUAL 73,3%
PARENTERAL 69,3%

Fuente: INE: INEBASE, Estadistica estatal de SIDA



GRAFICO 3:
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GRAFICO 5:

HOMBRES DE 18 A 49 ANOS SEGUN USO DE PRESERVATIVO
EN LA ULTIMA RELACION SEXUAL CON PERSONAS QUE
EJERCEN LA PROSTITUCION

Total 2.687.800 2.294.500 324.700 68.600
De 18 a 29 afios 798.200 772.300 17.900 8000
De 30 a 39 afios 941.800 839.300 92.500 10.100
De 40 a 49 afios 947.800 683.000 214.300 50.500

Fuente: INE: INEbase: Encuesta de Salud y Habitos sexuales. 2003\
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