Revista Espafiola de Sociologia (RES) / Spanish Journal of Sociology / doi: 10.22325/fes/res.2024.237

Articulos /

Iniciativas publico-comunitarias de cuidado a personas
mayores. Oportunidades y retos para la transformacion
en el Ecosistema Local de Cuidado de Zestoa

Maider Baraiiano-Uribarri
Departamento de Sociologia y Trabajo Social. Universidad del Pais Vasco, Espafa.
maider.baranano@ehu.eus

Alaitz Uriarte-Goikoetxea
Departamento de Sociologia y Trabajo Social. Universidad del Pais Vasco, Espafa.
alaitz.uriarte@ehu.eus

Matxalen Legarreta-lza *
Departamento de Sociologia y Trabajo Social. Universidad del Pais Vasco, Espafa.
matxalen.legarreta@ehu.eus

Recibido / :17/06/2023
Aceptado / :12/05/2024
RESUMEN

Los cambios demograficos y el envejecimiento de la poblacion han propiciado un aumento
de la demanda de cuidados en un contexto de fragilidad en su provision. Como respuesta,
surgen iniciativas para su reformulacion. En el Territorio Historico de Gipuzkoa, el gobierno
foral, junto con el local y autonomico, esta impulsando iniciativas publico-comunitarias,
denominadas Ecosistemas Locales de Cuidado. Constituyen un espacio privilegiado para
analizar modelos de gobernanza colaborativa e identificar oportunidades que brinda la
comunidad en la provision de cuidados. El articulo tiene como objetivo analizar la creacion
del Ecosistema Local de Cuidado de Zestoa, atendiendo a la organizacion social de cuidados
y a la colaboracion entre agentes. Se realiza un seguimiento durante dos anos, que incluye
entrevistas y grupos de discusion. Los resultados muestran que la colaboracion resulta
crucial para responder a las particularidades del municipio, pero crea tensiones respecto a
los ritmos y las formas de trazar la participacion.
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ABSTRACT

Demographic changes including population ageing have led to an increase in the demand
for elderly care, in a context where systems for care provision are under strain. In Gipuzkoa,
Northern Spain, the provincial government together with local councils has responded by
supporting the creation and development of public-community care initiatives known as
Local Care Ecosystems. These constitute a privileged space in which to analyse collaborative
governance models and identify opportunities in relation to community-based care provision.
This article analyses the creation and development of a Local Care Ecosystem supported by
the Zestoa Town Council, with a focus on the social organisation of care and the collaboration
between the agents involved. The research process included in-depth interviews and
discussion groups, carried out over a two-year period. The results suggest that collaboration
between actors has been crucial in terms of the Local Care Ecosystem successfully adapting
to its local environment. Some tensions do, however, remain unresolved, mainly in relation to
managing urgency and marking out different forms of participation.

Keywords: Care public-community initiatives, elderly care, collaborative governance,
Local Care Ecosystem, transformation.

INTRODUCCION

Los cambios demograficos y el envejecimiento de la poblacion han propiciado un
aumento de la demanda de cuidados en un contexto de fragilidad en su cobertura, generada
por una distribucion insuficiente y precarizada de las responsabilidades de cuidado, lo que
se ha definido en términos de crisis (Pérez Orozco, 2006; Ezquerra, 2011; Comas d’Argemir,
2014). En respuesta, surgen iniciativas para reformular los cuidados desde lo comunitario
y transformar el modelo actual (Martinez-Virto y Hermoso-Humbert, 2021; Vega et al.,
2021, entre otros). Cabe mencionar el proyecto Radars (Moreno-Colom, 2018), el programa
Baixem al Carrer (Celi Medina, 2022) y las Superillas (Moreno-Colom, 2021, Kussy et al., 2022)
desarrolladas en Barcelona, asi como el impulso por parte del Ayuntamiento de dicha ciudad
de la Medida de Gobierno por una Democratizacion del Cuidado de la Ciudad de Barcelona
(Ezquerra y Keller, 2022), ademas de los Ecosistemas Locales de Cuidado desarrollados en el
Territorio Historico de Gipuzkoa (Diputacion Foral de Gipuzkoa, 2021).

Los Ecosistemas Locales de Cuidado son iniciativas plblico-comunitarias innovadoras
de provision de cuidados a personas mayores implementadas desde las instituciones
piblicas. Tienen caracter experimental, pero nacen con la pretension de consolidarse
como un nuevo modelo de cuidados, a través de impulsar la activacion comunitaria,
y alimentandose de ella, asi como promoviendo la coordinacion socio-sanitaria,
la desinstitucionalizacion, la personalizacion de itinerarios y servicios, y el uso de
tecnologias (Diputacion Foral de Gipuzkoa, 2021). Si bien se avanza previamente en este
sentido en el Territorio Historico de Gipuzkoa, su puesta en marcha se propicia desde la
Diputacion Foral a partir de 2021 en el marco de la estrategia Zaintza HerriLab (Diputacion
Foral de Gipuzkoa, 2021), pues segin La Ley 12/2008, de 5 de diciembre, de Servicios
Sociales, en la Comunidad Autonoma del Pais Vasco la cobertura de servicios de cuidado
de larga duracion es competencia de las Diputaciones Forales. Ademas, cuentan con el
respaldo del Gobierno Vasco y se implementan desde los Ayuntamientos.

Los Ecosistemas Locales de Cuidado responden de manera especificaalas necesidades
concretas de cada municipio, pero tienen caracteristicas y objetivos comunes (Diputacion
Foral de Gipuzkoa, 2021). Promueven un modelo de gobernanza colaborativa cuya
cristalizacion mas representativa es la constitucion de un organo de coordinacion,
llamado Grupo Motor, en el que participan los agentes principales que conforman la
iniciativa y donde se trabaja en torno a objetivos estratégicos. El Ecosistema Local de
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Cuidado de Zestoa tiene las caracteristicas descritasy se crea para ofrecer una respuesta
pUblico-comunitaria a la incipiente demanda de cuidados del municipio. Zestoa es rural,
cuenta con 3.812 habitantes y 43,69 km2y, como la Comunidad Autonoma del Pais Vasco
en su conjunto, tiene una tasa de envejecimiento alta: actualmente de 19,5% y para 2035
se estima del 26,5% (Gislan, 2021). A nivel organizativo, las decisiones estratégicas sobre
el Ecosistema Local de Cuidado de Zestoa las toma el Ayuntamiento, que crea un Grupo
Motor, denominado Mesa de Mayores, conformado por agentes institucionales, privados
y comunitarios del municipio relacionados con la vejez y el cuidado a personas mayores.

Tomando en cuenta todo ello, el articulo tiene como objetivo analizar el proceso
de gestacion del Ecosistema Local de Cuidado de Zestoa, prestando atencion a la
organizacion social de los cuidados en el municipio y a la colaboracion entre los agentes
que forman parte del Grupo Motor. Para ello, se hizo un seguimiento de la iniciativa
desde sus primeros pasos en mayo de 2021 hasta su presentacion piblica en marzo de
2023, mediante visitas, encuentros formales e informales, entrevistas en profundidad
y grupos de discusion con los agentes de la Mesa de Mayores. La finalidad Gltima de la
investigacion fue acompanar la creacion del Ecosistema Local de Cuidado para determinar
como se sitlla cada agente respecto a ély dibujar un horizonte comdan.

La puesta en marcha del Ecosistema Local de Cuidado de Zestoa constituye un
espacio privilegiado para analizar las oportunidades que brinda la comunidad a la
hora de articular un sistema de provision de cuidados publico-comunitario, desde una
perspectiva doble: la organizacion social del cuidado y el modelo de gobernanza. Por
ello, el articulo sitla la iniciativa estudiada en el contexto mas amplio de los Estados de
Bienestar mediterraneos (Flaquer, 2004; Saraceno, 2016, Naldini y Jurado Guerrero, 2013,
entre otros), asi como respecto a la crisis de cuidados y a los procesos contradictorios
de desfamiliarizacion, refamiliarizacion y desinstitucionalizacion (Pérez Orozco, 2006;
Leon y Pavolini, 2014). Ademas, como aborda una experiencia local, promovida por la
administracion piblica y basada en la articulacion comunitaria, toma en consideracion
los trabajos desarrollados sobre cuidado comunitario (Vega et al., 2018a; Rosas y Gil
Araujo, 2021, entre otros), asi como respecto a la gobernanza colaborativa (Ormazabal,
2019; Barandiaran, 2021) y el municipalismo (Blanco et al., 2019; Russell, 2019).

En el contexto espanol, existe una amplia literatura sobre iniciativas comunitarias o
pablico-comunitarias de cuidado a personas mayores. Algunos estudios se centran en
proyectos desarrollados en distritos o barrios de contextos urbanos (Moreno-Colom, 2018;
2021; Kussy et al., 2022; Celi Medina, 2022); otros en iniciativas de convivencia, o co-housing,
destinados a un grupo reducido de personas (Mogollon Garcia y Fernandez Cubero, 2019;
Artiaga, 2021; Garcia Garcia et al., 2021; Keller y Ezquerra, 2021). También hay trabajos sobre
experiencias surgidas como respuesta a situaciones de emergencia, como la pandemia
provocada por la covid-19 (Bodoque y Sanz, 2022; Bodoque-Puerta et al., 2022). Todos
acotan su analisis a un periodo de tiempo corto. Apenas hay estudios con seguimientos
prolongados de proyectos desarrollados en municipios rurales y dirigidos al conjunto de la
poblacion mayor. Este articulo pretende cubrir, en cierta forma, este vacio.

ORGANIZACION SOCIAL DEL CUIDADO, CUIDADO COMUNITARIO Y
GOBERNANZA COLABORATIVA

Estado de Bienestar familista y crisis de cuidados

En los paises occidentales se responde a la demanda de cuidados a través de cuatro
agentes, en una configuracion que se define como “diamante de cuidados”: Estado, familia,
mercado y comunidad (Razavi, 2007). Los cuidados se resuelven en dichas esferas, que
no tienen limites claros y que se conjugan en el dia a dia articulando un “mosaico de los
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cuidados” (Soronellas et al., 2021). Mas concretamente, en los paises mediterraneos, con
un modelo de Estado de Bienestar familista, la familia asume la mayor parte del trabajo
de cuidados (Saraceno, 1995; 2016; Naldini y Jurado Guerrero, 2013).

El Estado de Bienestar familista se caracteriza por una fuerte solidaridad familiar
estructurada en base a las relaciones intergeneracionales y de género (Saraceno, 2016),
donde las mujeres se encargan mayoritariamente de la provision de cuidadosy el Estado
brinda escasos servicios y bajos subsidios familiares (Naldini y Jurado Guerrero, 2013).
Esta organizacion asume que el espacio “natural” del cuidado es el hogar (Flaquer, 2004)
y convierte a las familias en unidades imprescindibles para asegurar el bienestary a las
mujeres en responsables de los trabajos de cuidado (Saraceno, 1995). El protagonismo
del cuidado familiar explica la direccion que toman los programas de cuidado social
desarrollados por el Estado (Saraceno, 1995).

No obstante, en las Gltimas décadas el modelo de provision de cuidados familista se
esta reconfigurando (Saraceno, 2016; Naldini y Jurado Guerrero 2013; Comas d’Argemir,
2014). Dicha reconfiguracion tiene lugar en un contexto global de crisis de cuidados
(Comas d’Argemir, 2014; Ezquerra, 2011; Pérez Orozco, 2006), surgida por la conjuncion
de varios factores: incorporacion masiva de las mujeres al mercado laboral y omision
de los hombres en la asuncion de cuidados, envejecimiento de la poblacion, cambios
estructurales en las familias, ruptura de redes comunitarias y recortes significativos en
politicas publicas que, en el caso del Estado espanol, menguan un Estado de Bienestar
poco desarrollado (Comas d’Argemir, 2014). Es un contexto en el que aumenta tanto la
demanda de cuidados, como las dificultades para prestarlos y recibirlos (Ezquerra, 2011).
Frente a ello, las familias tienden a menudo a la externalizaciony, en el contexto espanol,
dado el escaso desarrollo de servicios piblicos (Comas d’Argemir, 2014), se convierten en
las principales gestoras de la contratacion particular (Vega et al., 2018b).

En este marco, el modelo familista gira hacia el modelo de “una migrante en la familia”
(Bettio et al., 2006), a través del trabajo precarizado de mujeres de paises del sur global
que forman parte de “cadenas globales de cuidado” (Hochschild, 2007). Lejos de trastocar
los patrones de género, las cadenas globales de cuidado se sostienen sobre ellos (Comas
d’Argemir, 2014). Asi, como recuerda Pérez Orozco (2006, pp. 26-27), se conforman uniendo
distintos puntos geograficos del planeta “por mujeres que se transfieren cuidados las
unas a las otras” y estan atravesadas por relaciones globales de poder de género, pero
también de etnia y de clase, que reproducen la division sexual y colonial del trabajo de
cuidados, de modo que se convierten en “el exponente visible de la transnacionalizacion
de la crisis de los cuidados”.

Familiarizacion, mercantilizacion y desinstitucionalizacion

El Estado juega un papel fundamental en la reconfiguracion del modelo de cuidados
a la hora de impulsar politicas de desfamiliarizacion, asi como desarrollar politicas para
permitir que las familias cuiden (Saraceno, 2016). En el caso espaifiol, la Ley 39/2006,
de 14 de diciembre, de Promocion de la Autonomia Personal y Atencion a las personas
en situacion de dependencia, conocida como Ley de Dependencia, constituye un claro
cambio de rumbo en las politicas de cuidado de larga duracion, al promover un sistema
de provision de cuidados de caracter universal. No obstante, en su aplicacion da paso al
desarrollo de un modelo mas bien privativo (Leon y Pavolini, 2014) que impone el copago
(Costa-Font, 2010), lo que, junto con los recortes en el gasto social y la puesta en marcha
de medidas como la prestacion econdmica, tienden a refamiliarizar el cuidado (Artiaga,
2015). Por ello, se considera que el desarrollo efectivo de la Ley ha sido insuficiente
(Artiaga, 2021), asi como desigual segin el contexto territorial, ya que ha estado
determinado por el reparto competencial y por la coyuntura politica y econdmica, cuyo
impacto mas significativo se debe a los recortes presupuestarios derivados de la crisis
econdmica-financiera de 2008 (Martinez-Bujan, 2014; 2020).
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En consecuencia, Martinez-Bujan (2014) sefala dos cambios de los Gltimos afos en
el contexto espanol, que afectan al cuidado de larga duracion: la nueva legislacion y
su implementacion en cada territorio, y la mercantilizacion del cuidado mediante la
contratacion detrabajadorasde hogar.Segin laautora, nosetratadefenomenosaislados,
sino que las prestaciones economicas para el cuidado familiar han podido promover,
en parte, la mercantilizacion, al ser utilizadas para la contratacion de trabajadoras
de hogar. Asi, atendiendo al reparto entre los agentes que conforman el “diamante de
cuidados” (Razavi, 2007), Martinez-Bujan (2014) argumenta que, en el contexto esparol,
“las tendencias hacia el familismo y la mercantilizacion coexisten con distintos niveles de
servicios piablicos de atencion” (p. 108). Concretamente, la Comunidad Autonoma del Pais
Vasco se define como una region familista, pero con una situacion mas equilibrada de
provision diferenciandose del contexto general. Es decir, en comparacion con el resto del
Estado, en el territorio vasco en la provision de cuidados de larga duracion existe “una
elevada participacion de los servicios sociales, un alto desarrollo de las prestaciones
economicas y una relevante presencia de cuidadoras no profesionales contratadas”
(Martinez-Bujan, 2014, p. 115).

Junto a ello, algunos trabajos mencionan la expansion en el contexto europeo de
discursos sobre la desinstitucionalizacion. Asi, el estudio llevado a cabo por Yeandle
et al. (2012), muestra que, en paises como Finlandia, Reino Unido y Australia, donde se
implantan politicas de desinstitucionalizacion afinalesde 1990 e inicio de 2000, se observa
un incremento de personas dependientes viviendo en sus hogares, cuyas necesidades
se satisfacen mediante el cuidado familiar. Ademas, estas autoras advierten que, en
dichos paises, la desinstitucionalizacion implica la creacion de una economia mixta en el
sector de cuidados que deja cada vez mas espacio al animo de lucro. De forma general, la
desinstitucionalizacion se acompana también por una llamada a lo comunitario, a través
de programas conocidos como community care, implantados por primera vez en Reino
Unido bajo el gobierno de Cameron, que definen la comunidad como espacio de provision
de cuidados (Bacon et al, 2013). No obstante, en base a otros trabajos, Vega et al. (2018a)
advierten que en dichos programas los cuidados acaban recayendo principalmente
sobre las mujeres, por lo que se acentia la dependencia, el aislamiento y la sobrecarga
femenina, al tiempo que lo comunitario se convierte en una suerte de extension de lo
domeéstico, sin promover la socializacion del trabajo de cuidado.

Cuidados, comunidad y Estado

Enla décadade los 80y principios de los 90 del siglo XX, las investigaciones feministas
desechan lo comunitario “como un espacio comin, horizontal y transformador en
términos de género” (Vega et al., 2018b, p. 26). No obstante, mas recientemente, se puede
identificar una tendencia a poner el foco en esta esfera a la hora de plantear una nueva
organizacion social del cuidado. Asi, como sefala Federici (2013), a partir de 1990, y de
forma exponencial a partir de 2010, surgen en todo el mundo respuestas a las distintas
crisis provocadas por el neoliberalismo, que proponen la construccion de lo comin.
Emergen “manifestaciones masivas, ocupaciones de tierras, construccion de economias
solidarias y de otros métodos de desarrollo de los comunes” (Federici, 2013, p. 173), son
momentos en los que lo comunitario resurge como nodo de utopias (Draper, 2018). La
“cuestion social” vuelve, pero no lo hace en términos clasicos (Mezzadra y Neumann,
2019) sino a través de la proliferacion de modelos abiertosy difusos (en lugar de rigidos y
coherentes) y el cambio en la forma de entender tanto la accion politica como los sujetos
politicos (Esteban, 2015) remite a un nuevo horizonte donde lo comunitario ocupa un
espacio propio.

En los Gltimos anos, ademas, se construye un espacio de “nuevos comunes” en el que
se incluyen dimensiones como bienestar, educacion, sanidad o cuidados (Martinez-Bujan,
2020). Ante las limitaciones que muestra el Estado (Arin et al., 2021), la comunidad emerge



Iniciativas piablico-comunitarias de cuidado a personas mayores. Oportunidades y retos para la
transformacion en el Ecosistema Local de Cuidado de Zestoa

como un lugar para el desarrollo de una amplia variedad de experiencias colectivas
englobadas bajo el paraguas de lo que se conoce como “cuidado comunitario” (Vega et
al., 2018b). Se trata de una multitud de experiencias situadas, vinculadas a los contextos
en los que se crean (Rosas y Gil Araujo, 2021). En este marco, hoy por hoy, el cuidado
comunitario se identifica como elemento “poco definido y delimitado”, no conformado
como un terreno de investigacion consolidado (Martinez-Bujan, 2020). No obstante, los
estudios en torno a él, vislumbran en el desarrollo de las experiencias comunitarias
oportunidades para una reconfiguracion de la organizacion social de los cuidados, al
subrayar el desplazamiento de la responsabilidad del cuidado desde el entorno familiar
hacia la esfera de lo pablico-comunitario o de lo comunitario. Asi, se pone de manifiesto
que en las iniciativas plblico-comunitarias promovidas por las administraciones (top-
down) el cuidado se considera una responsabilidad piablica y un compromiso social
(Moreno-Colom, 2018, 2021; Ezquerra y Keller, 2022) y en las que emergen desde la
sociedad civil (botton-up) se articula en base al principio de reciprocidad (Artiaga, 2021;
Bodoque y Sanz, 2022). En ambos casos, se advierte que no se supera la division sexual
del trabajo ni la feminizacion del cuidado (Vega et al., 2018b; Moreno-Colom, 2018, 2021;
Artiaga, 2021; Keller y Ezquerra, 2021; Bodoque y Sanz, 2022).

Asimismo, poniendo el foco en el papel del Estado, algunos trabajos indican que
muestra dificultades para adaptarse con rapidez a nuevas situaciones, pero que, a su
vez, es el agente que cuenta con recursos y capacidad de gestion suficiente para hacerlo
(Martinez-Virtoy Hermoso-Humbert, 2021). Otros analisis advierten del riesgo que supone
la aparicion de lo comunitario como antesala para que la inversion plblica se detraiga
(zubero, 2017). Paralelamente, se genera cierto consenso a la hora de sefalar que el
ambito de la participacion y gestion institucional experimenta transformaciones hacia
formas de gobernanza colaborativa que promueven la participacion de la ciudadania
(Ormazabal et al., 2019; ZUfiga y Arrieta, 2021; Barandiaran, 2021).

Al tiempo de los procesos citados, acontecen otras transformaciones a nivel local.
Junto a las llamadas “candidaturas del cambio” y la toma de distintos gobiernos de
grandes ciudades, como Madrid y Barcelona, a partir de 2015 (Blanco et al., 2019),
lo municipal se convierte en “punto de entrada estratégico” y las administraciones
gubernamentales en herramientas a las que acceder y utilizar (Russell, 2019). Tal giro
implica una comprension del Estado y sus administraciones como una relacion, como
la condensacidon material de relaciones sociales de fuerzas (Poulantzas, 1979). En este
contexto, es la administracion local, como nivel administrativo que mas incide en la
cotidianeidad de la ciudadania (Moreno Colom, 2018) y donde se extienden mecanismos
institucionales de democracia participativa (Janoschka y Consejero, 2018), la que
puede facilitar el acercamiento de la ciudadania a los espacios de decision y poder.
Entendiendo la democratizacion como un proceso dinamico e incompleto (Tilly, 2007),
el desarrollo de nuevas formas de participacion y de toma de decisiones puede resultar
positivo para trasformar el modelo de cuidados. Se trata de nuevas formas que van mas
alla de las tradicionales y que construyen relaciones entre instituciones, movimientos
sociales y sociedad civil (Billesbach et al., 2017).

METODOLOGIA

Para profundizar en la comprension del proceso de gestacion del Ecosistema Local
de Cuidado de Zestoa, siguiendo a Stake (1999) y Martinez Carazo (2006), hemos llevado a
cabo un estudio de caso. La informacion previa disponible sobre la iniciativa y el contexto
en el que se crea era limitada, por lo que empleamos un enfoque idiografico (Gilgun,
1994), con el fin de obtener una comprension completa y detallada del proyecto y prestar
atencion a sus detalles y particularidades. El estudio de caso nos permitio registrar el
comportamiento de los agentes involucrados (Martinez Carazo, 2006) en la gestacion y
el desarrollo del Ecosistema Local de Cuidado y definir su funcion. Asi, establecimos una
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estrecha relacion con la iniciativa, lo que nos permitio desarrollar una investigacion que
refleja de cerca la realidad (Eisenhardt, 1989) y establecer un horizonte comin entre los
agentes involucrados.

Siguiendo a Alonso (1998), decidimos emplear el enfoque cualitativo para producir
datos subjetivos y contextualizados y entender asi como los agentes del Grupo Motor
construyen y dan sentido a su realidad social. De este modo, las técnicas empleadas
fueron: observacion participante, entrevistas en profundidad y grupos de discusion.
El trabajo de campo se llevo a cabo entre mayo de 2021y marzo de 2023, culmino el
dia de la presentacion piblica del Ecosistema Local de Cuidado. Desde que tuvimos
conocimiento de la iniciativa, la observacion participante fue continuada, mediante
[lamadas telefdnicas, encuentros informales y reuniones formales (seis reuniones
presenciales y dos en linea entre abril de 2021 y marzo de 2023). Las entrevistas y los
grupos de discusion a los agentes que conforman el Grupo Motor del Ecosistema Local
de Cuidado (la Mesa de Mayores) tuvieron lugar entre mayo y junio de 2022.

La Mesa de Mayores esta compuesta por ocho agentes: Alcalde, Trabajadoras Sociales,
Personal Técnico de Deportes del Ayuntamiento, las dos residencias del municipio, las
dos asociaciones del municipio de caracter popular compuestas por personas mayores
quetrabajanentornoalavejezyelcuidado,asicomo unagente externo que, en el periodo
estudiado, estaba llevando a cabo una investigacion e intervencion sobre prevencion de
la vulnerabilidad. Definimos al Alcalde, a las Trabajadoras Sociales, y al Personal Técnico
de Deportes del Ayuntamiento como agentes institucionales, que prestan servicios
desde el ambito piblico. Las residencias estan gestionadas, respectivamente, por una
fundacion con animo de lucro y una fundacion sin animo de lucro, y son autopercibidas
como agentes privados. El agente externo es una cooperativa que forma parte de la
Economia Social y Solidaria. Las dos asociaciones se autoidentifican y son identificadas
por los otros agentes como agentes comunitarios. Ambas estan constituidas como
asociacion, lo que ha permitido formalizar su participacion en el Ecosistema Local de
Cuidados. Una cuenta con una larga trayectoria y se dedica principalmente a organizar
actividades ladicas para las personas mayores del municipio. Este tipo de asociaciones
es comin en el contexto vasco. La otra surge con el objetivo de trabajar de forma critica
en torno a la provision de cuidados de larga duracion en el municipio y cuenta con una
trayectoria mas corta.

La eleccion del Ecosistema Local de Cuidado de Zestoa no fue casual. Tuvimos
conocimiento de la iniciativa mediante un participante de una de las asociaciones
de caracter popular quien, a su vez, nos puso en contacto con la direccion de una de
las residencias y el Alcalde. Ellos han sido nuestros principales interlocutores y han
respaldado la investigacion, lo que nos ha facilitado el acceso al campo. Al mismo
tiempo, hemos tenido que hacer un esfuerzo mayor para conocer la posicion y los
discursos de los demas agentes. Ademas, realizar el seguimiento del Ecosistema Local de
Cuidado de forma prolongada y hacer una devolucion de los resultados, nos ha situado,
en algunos momentos, como agente activo de su proceso de constitucion. Debido a
tales circunstancias, se puede afirmar que no solo hemos estudiado la gestacion de
la iniciativa, sino que, en cierta forma, hemos contribuido a ella. Conscientes de ello,
hemos procurado que nuestra presencia no obstaculizase ni condicionase la gestacion
del Ecosistema Local de Cuidados. Con tal finalidad, hemos consensuado nuestro lugar
y nuestras funciones con todos los agentes, especialmente con el Ayuntamiento y el
Agente Externo. Ademas, durante el proceso de investigacion, nos hemos adaptado a sus
ritmos, dinamicas y formas de hacer y hemos evitado mantener una relacion intensa por
periodos prolongados, por lo que el trabajo de campo se ha realizado intencionadamente
de forma discontinua.

Realizamos entrevistas en profundidad con las personas que representan los centros
de decision de las instituciones y con agentes individuales con una portavocia clara.
En total, fueron seis entrevistas: E1. Residencia A, E2. Residencia B, E3. Alcalde, E4.
Trabajadora Social, E5. Agente Externo, E6. Personal Técnico de Deportes. Los grupos
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de discusion se desarrollaron con participantes de las dos asociaciones de caracter
popular, los agentes de caracter colectivo y sin una representacion unipersonal formal,
pues esta técnica proporciona la oportunidad de explorar la subjetividad colectiva y los
discursos grupales (Alonso, 1998). El objetivo fue construir un discurso consensuado y
homogeneizador (Alonso, 1998), para evitar portavocias individuales. Se llevaron a cabo
dos grupos de discusion, uno con siete participantes (GD1 Asociacion A) y el otro con
cuatro (GD2 Asociacion B). Las personas participantes en ambos grupos se conocian entre
si por lo que se consideran grupos homogéneos.

Las entrevistas y los grupos de discusion se moderaron siguiendo un guion flexible
formado por cuatro bloques tematicos: 1) presentacion y descripcion de las actividades
desempenadas respecto a la provision de cuidados; 2) descripcion de los recursos
disponibles en el municipio para responder a la demanda de cuidados; 3) definicion del
Ecosistema Local de Cuidado y expectativas en torno a él y 4) cuidado ideal y provision
ideal de cuidados. Tuvieron una duracion de entre 1 horay 1 horay media y se realizaron
en el lugar elegido por las personas participantes. Antes de iniciarlas, proporcionamos
explicaciones detalladas sobre el consentimiento informado con el fin de consensuar
estrategias para garantizar la confidencialidad. Todas las personas participantes
otorgaron su consentimiento verbal y escrito. Para garantizar la confidencialidad, no
hemos hecho piblico el nombre de las asociaciones, ni informacion concreta sobre sus
participantes. En las entrevistas individuales las personas participantes pueden ser
identificadas por su cargo o puesto de trabajo, por lo que la confidencialidad ha sido
mas dificil de garantizar. A pesar de ello, hemos trabajado con maxima cautela y no
hemos utilizado para la investigacion datos personales ni informacion que pudiera ser
conflictiva o comprometer a las participantes.

Con el objetivo de fomentar la proximidad y afinidad con las personas participantes,
una de las fortalezas del estudio de caso (Eisenhardt, 1989), realizamos el trabajo de
campo en euskera, la lengua en la que se expresan todos los agentes. Las entrevistas
y los grupos de discusion han sido transcritas literalmente en dicha lengua. Por tanto,
las citas empleadas en el apartado de resultados han sido traducidas por las autoras
y, como el euskera no tiene marca género, en la traduccion se ha empleado lenguaje
inclusivo. Las transcripciones han servido para llevar a cabo un analisis de discurso
(Ruiz, 2009) con el fin de identificar y comprender las narrativas en su contexto y como
una forma de construir la realidad social relatada por los agentes del Grupo Motor del
Ecosistema Local de Cuidado de Zestoa. Prestamos especial atencion a tres cuestiones:
1) provision de cuidados en el municipio y papel de la comunidad en ella, 2) definicion del
Ecosistema Local de Cuidado aportado por cada agente y su implicacion en él 3) liderazgo
del proyecto y perspectivas de futuro.

RESULTADOS

Los resultados se dividen en dos grandes apartados que describen, por un lado,
la organizacion social del cuidado en Zestoa y, por otro, el proceso de gestacion del
Ecosistema Local de Cuidado, poniendo el foco de atencion en el modelo de gobernanza
y en la relacion entre agentes.

Organizacion social del cuidado en Zestoa

La provision de cuidados se resuelve en el municipio a través del Estado, la familia, el
mercado y la comunidad, con diferentes niveles de intensidad, y a menudo con fronteras
difusas, dando forma al “diamante de cuidados” (Razavi, 2007). El protagonismo de cada
agente es diferente, asi como los servicios prestados y la responsabilidad de cuidado
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asumida, de modo que se da respuesta a las necesidades de cuidado gracias a un
“mosaico de cuidados” (Soronellas et al., 2021) que combina de forma complementaria
actores y servicios.

La familia es clave en la provision de cuidados. Su presencia en el discurso de los
agentes ha sido escasa, pero importante. Juega un papel ambivalente, pues se sitla,
paralelamente, como el lugar convencional de los cuidados prestados por mujeres y
en un ambito atravesado por las transformaciones sociales en curso, que los agentes
interpretan de forma diferencial cuando imaginan y proyectan quién debe cuidar y
como deberia ser dicho cuidado. Por un lado, la Directora de la Residencia B remarca el
protagonismo de las mujeres en el cuidado familiar: “Si hay padres que tienen una hija
saben que toda la carga va sobre ellas, que la hija tiene que hacerse cargo del cuidado
de forma automatica [...] Y si es hijo, la esposa del hijo” (E2). Por otro lado, el Alcalde y el
Personal Técnico del Area de Deporte manifiestan que la capacidad de proveer cuidados
por parte de las familias es cada vez menor, debido a los cambios en las formas de
convivencia y las estructuras familiares:

“Poco a poco la unidad familiar no tiene la capacidad... [de cuidar] o la familia,
porque sus descendientes se han ido fuera a trabajar o viven fuera...” (E3:
Alcalde)

“;c0mo haremos nosotros y nosotras con el cuidado cuando tengamos 80 anos
y no tengamos un entorno...? Pues bueno, quizas seas hija nica...” (E6: Técnica
del Area de Deporte)

Por Gltimo, la Trabajadora de Servicios Sociales admite que, a menudo, el cuidado
familiar es la Gnica opcion, aunque no la mas adecuada. Senala que no todas las personas
que precisan atencion pueden acceder a servicios: “no todas tienen la posibilidad de
llevarlo al centro de dia o asumir una residencia.” (E4). Por tanto, el cuidado recae sobre
la familia, lo que, muchas veces, provoca malestar: “hay muchos/as familiares cansados/
as, quemados/as, [...] de estar cuidando, pero... si no estas bien, no es lo mas adecuado...
:no?” (E4). En la misma linea, las y los habitantes mayores de Zestoa que participan en
las dos asociaciones de caracter popular nombran el cuidado familiar al proyectar sus
propias necesidades futuras. Identifican el “cuidado perfecto” con la “autonomia” (GD1.
Asociacion A) y advierten de forma unanime que no quieren suponer una “carga” para sus
familias: “antes de ser una carga, prefiero ir a una residencia” (GD2. Asociacion B)

Se alude también a la externalizacion mediante la contratacion de trabajadoras
de hogar, lo que implica una tercera esfera en la provision de cuidados, el mercado:
“Hay otras personas que resuelven ese cuidado de forma... contratan a una persona de
forma privada” (E5: Agente Externo). Seglin las personas mayores participantes en una
de las asociaciones, la contratacion de trabajadoras de hogar es un recurso recurrente
en el municipio, por lo que resulta ineludible su consideracion en el mapa de provision
de cuidados: “Si no se presta atencion al trabajo de hogar, no se presta atencion a 2
de cada 10 [personas mayores que precisan cuidados]” (Asociacion A, Cuaderno de
campo, 09/05/2021). Ademas, se alude a que es un trabajo desempefiado principalmente
por mujeres migrantes y se muestra preocupacion por sus condiciones laborales, por
considerarlo un trabajo “irregular, sucio, en negro” (GD1. Asociacion A). No obstante, la
externalizacion no excluye a la familia y, en ella las mujeres siguen responsabilizandose
del cuidado: “[La hija] tiene que organizar la coordinacion en todas las necesidades de
sus padres mayores, aunque sea solo mental” (E2: Directora de Residencia B)

Asimismo, la participacion del Estado se desarrolla, principalmente, a través de dos
vias: oferta directa de servicios por parte del Ayuntamiento y concertacion de plazas
por parte del Ayuntamiento y de la Diputacion Foral. La mayor parte de servicios “son
compatibles entre si” (E4: Trabajadora de Servicios Sociales).

El Ayuntamiento ofrece el Servicio de Atencion Domiciliaria, a través de las
Trabajadoras Sociales. Se presta de lunes a viernes de 7:00 a 16:00 horas. Para decidir su
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naturaleza y duracion se consideran la necesidad de la persona atendida y la demanda
general. Asi, aunque la Ley 39/2006, de 14 de diciembre, de Promocion de la Autonomia
Personal y Atencion a las personas en situacion de dependencia permite un maximo de
4 horas diarias, en Zestoa hay cinco trabajadoras contratadas y entre 36 y 40 personas
usuarias, por lo que solo es posible garantizar un maximo de 2 horas diarias. No obstante,
sus responsables afirman que intentan adaptarse a cada caso: “No vas a dejar un caso
grave sin servicio porque necesita tres horas” (E4: Trabajadora de Servicios Sociales).
Ademas, senalan que la carga de trabajo asumida por los Servicios Sociales dificulta
el trabajo conjunto con otros agentes (E4), lo que es corroborado por la directora de la
Residencia B (E2), asi como una participacion mas activa en la comunidad.

Dos entidades que se identifican a si mismas como privadas ofrecen servicios
concertados: una fundacion sin animo de lucro y una entidad con animo de lucro no
perteneciente a ningiin grupo empresarial grande ni a fondos de inversion. La primera
gestiona la Residencia A para personas mayores de 65 anos, los pisos tutelados y el
centro de dia, todos situados en un mismo edificio, propiedad de una Fundacion y bajo la
misma direccion. La Direccion senala que ha sido precisamente su “caracter privado” lo
que les ha permitido desvincularse del funcionamiento marcado por la Diputacion Foral
a las residencias piblicas y les ha brindado “muchisima libertad” para “autogestionarse”
y organizarse de forma horizontal (Cuaderno de campo, 09/05/2021), asi como para
mantener una fuerte vinculacion con la comunidad:

“La relacion con el pueblo es absoluta. El 6rgano decisor, los que tienen
derecho a voto son ellos. Entonces, decide el pueblo. No tenemos a nadie por
encima. Tenemos convenios, concertamos las plazas con Diputacion, pero ellos
no deciden.” (E1: Direccion de Residencia A).

La relacion con el Ayuntamiento también es estrecha: el Alcalde es el presidente de
la Fundacion y el organo de decision esta conformado por agentes de referencia para el
municipio (médico/a, cura, trabajadora social...): “nacimos del pueblo y nos debemos al
pueblo” aseguran desde la direccion (Cuaderno de campo, 09/05/2021).

La segunda entidad que ofrece servicios concertados gestiona la Residencia B,
de titularidad privada, un centro para personas mayores de 65 afos y personas con
diversidad funcional. La presencia de personas menores de 65 anos condiciona el
caracter de la residencia, asi como su vinculo con la comunidad, pues algunas salen del
centro de forma asidua, compran en comercios locales..., lo que les permite desarrollar
relaciones sociales en el municipio, como relata la directora: “nosotros siempre hemos
tenido una relacion muy fuerte con los y las habitantes de Zestoa, sobre todo las
personas jovenes [..] son las que tienen mayor relacion con el pueblo” (E2: Directora de
Residencia B).

La comunidad es otro agente encargado de la provision de cuidados. Brinda cuidado
desde una perspectiva diferente al “especializado”, identificado con el cuidado residencial
(GD2. Asociacion B). Las dos asociaciones de caracter popular, integradas por personas
mayores reconocen en la vejez una fase de prevencion y/o acompanamiento:

“Hay otro tipo de cuidado, antes de llegar alli [a la residencia], que tiene como
objetivo retrasar al maximo la llegada a ese tipo cuidado [especializado]” (GD2.
Asociacion B).
“Hace falta cuidar antes de llegar a la muerte, hay mucha gente que esta en
casa, y no hay cuidados para esa gente. Y nosotros trabajamos eso” (GD1.
Asociacion A).

Desde esta mirada, la Asociacion B organiza paseos por el municipio con el apoyo
del Personal Técnico del Area de Deporte en los que participan las personas residentes
en los centros A y B. Entienden “los paseos como un tipo de cuidado” (GD2. Asociacion
B) que promueve la prevencion del deterioro fisico de la soledad: “Comer algo, hablar...
se combinan las dos cosas, que son la actividad fisica y las relaciones sociales. Es muy
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importante” (E6: Técnica del Area de Deporte). De este modo, acercan a las personas
residentes a la vida cotidiana del municipio y promueven la desinstitucionalizacion del
cuidado residencial.

Con todo, en tanto que agentes comunitarios, las dos asociaciones de caracter
popular integradas por personas mayores actlan en la organizacion social del cuidado
del municipio en tres sentidos: 1) como comunidad afectada y, por tanto, demandante,
que precisara cuidados en un futuro cercano, 2) como comunidad proveedora de cuidados
no especializados con una perspectiva preventiva, y 3) como comunidad potencialmente
gestora de los cuidados que desean y promueven, ocupando nichos de oportunidad que
abre el Ayuntamiento, como se muestra a continuacion.

Gestacion del Ecosistema Local de Cuidado

El proyecto de creacion de un Ecosistema Local de Cuidado comienza en 2019
(Cuaderno de campo, 09/05/2021 y 09/03/2023; Danbolin, 2023), cuando la Residencia
A desarrolla una reflexion interna sobre el modelo de atencion y nace la Asociacion A,
con la finalidad de trabajar de forma critica en torno al cuidado de larga duracion. Al
compartirinquietudes, comienza la colaboracion entre ambos. EL Ayuntamiento muestra
interés por su trabajo conjunto y en 2020, en un contexto de impulso de estudios y de
proyectos piloto en torno al cuidado de personas mayores por parte de la Diputacion
Foral de Gipuzkoa, crea la Mesa de Mayores, quien toma la decision de encargar un
estudio sobre la proyeccion demografica y la evolucion del envejecimiento en Zestoa.
Asi, a partir de los resultados de dicho estudio, y cofinanciado por la Diputacion Foral
y el Ayuntamiento, en enero de 2022 se encarga al Agente Externo la investigacion,
intervencion y desarrollo de un sistema informatico para la deteccion precoz de la
fragilidad y de la soledad no deseada. Todo ello responde al objetivo mas amplio de
“crear un sistema comunitario global para el cuidado de las personas que precisan
atencion” (Alcalde en Danbolin, 2023), es decir, un Ecosistema Local de Cuidado.

Durante el trabajo de campo, los agentes que forman parte de la Mesa de Mayores no
ofrecen unadefinicion claray univoca del Ecosistema Local de Cuidado. Al ser preguntados
directamente se obtienen el siguiente tipo de respuestas:

“Cuidarnos entre nosotros/as” (E2: Directora Residencia B)

“Es muy amplio ;no? En el cuidado entra todo.” (E3: Alcalde)

“Es una pregunta complicada. En resumen, cuidarnos entre los habitantes,
entre todos y todas, que cada uno esté dispuesto a hacer en su medida” (E5:
Agente Externo)

Las experiencias cotidianas de cada agente en la provision de cuidados ayudan a
aterrizar el proyecto y concretar sus objetivos. En opinion de la Directora de la Residencia
B (E2) el Ecosistema Local de Cuidado deberia poner el foco en la identificacion precoz
de personas con dependencia. El Agente Externo (E5) pone el acento en espacios
de socializacion abiertos en los barrios. La Técnica del Area de Deporte (E6) habla de
viviendas comunitarias intergeneracionales. La Asociacion B alude a “la posibilidad de
tener una vejez mejor. La oportunidad para crear una red para quien no la tenga” (GD2).
No obstante, si bien falta una vision general y una definicion concreta, se identifican
elementos comunes:

“Con el objetivo de crear un sistema que responda a las necesidades actuales
y futuras, cuidado comunitario, que alna a personas de distintos perfiles”
(Residencia A, cuaderno de campo, 19/05/21)

“Queremos que el cuidado sea comunitario, no cuidar a alguien porque te
haya tocadoy, al llegar a una edad, tener el cuidado asegurado” (Asociacion A,
cuaderno de campo, 19/05/21)

1
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Lo comunitario emerge como elemento vertebrador del proyecto, aunque tampoco
haya consenso en su definicion. Por un lado, se alude a un pasado en el que todo el
municipio se implicaba en la toma de decisiones: “Antes bueno, tenian otra ilusion...
Ahora es verdad que la sociedad se ha individualizado, y ha ocurrido algo parecido a un
divorcio, un alejamiento [entre la sociedad y las instituciones].” (E3: Alcalde). Por otro
lado, se menciona que el reducido nimero de habitantes del municipio constituye una
fortaleza para el desarrollo de un proyecto comun:

“En los pueblos pequefios las cosas se hablan de forma personal” (GD2:
Asociacion B)

“En Zestoa en todos los bloques todos saben quién viven, claro, en Donostia o
en ciudades grandes eso es imposible” (E3: Alcalde)

“Es un pueblo pequefio y todos se conocen mucho. Eso es clave” (E2: Directora
Residencia B)

“Son vecinos/as de toda la vida” (E5: Agente Externo)

No obstante, en una comunidad reducida, el contacto mutuo dificulta la posibilidad
de alejarse de conflictos: “En los pueblos pequefos ya se sabe...” (E6: Técnica del Area
de Deporte). Por tanto, la comunidad no aparece como algo estanco. Asi, la direccion de
la Residencia A (E1) y la Asociacion A (GD1) consideran que es algo que se debe “crear”,
para la Trabajadora de Servicios Sociales (E4), el Agente Externo (E5), el Alcalde (E3) y la
Asociacion B (GD1) es algo que hay que “activar” y en palabras del Personal Técnico del
Area de Deporte (E6) se deben “promover situaciones” que conduzcan a ello.

La implicacion de cada agente en la comunidad y en el Ecosistema Local de Cuidado
también es diferente y esta determinada por la posicion atribuida en la organizacion
social de los cuidados del municipio. Algunos apuestan por una implicacion total y activa:
entienden la Mesa de Mayores como un espacio de decision e incidencia. Es el caso de
la Asociacion A, de caracter popular, que se crea precisamente con el afan de intervenir
desde lo comunitario en la organizacion social de los cuidados de Zestoa: “Nosotros/
as no nos posicionamos en el voluntariado. Queremos organizarnos bien, que cada uno
haga su parte.” (GD1: Asociacion A). La implicacion de la Residencia A, gestionada por una
fundacion sin animo de lucro, es también total, pues junto al Ayuntamiento, impulsa el
surgimiento de la iniciativa con el objetivo de crear “una comunidad fuerte para satisfacer
las necesidades de cuidado” (Direccion Residencia A, Cuaderno de campo, 21/05/19). El
Alcalde, como representante de la Administracion Pablica, subraya su obligacion de
promover y liderar el proyecto: “ElL Ayuntamiento esta para eso [liderar el proyecto],
nos toca a la administracion pablica.” (E3: Alcalde). En cambio, la otra asociacion de
caracter popular, con una larga trayectoria en el municipio vinculada a la organizacion y
promocion de actividades lidicas destinadas a la poblacion mayor, asi como la Residencia
B, gestionada por una entidad privada con animo de lucro, apuestan por participar en la
organizacion de labores concretas y ofrecerse como voluntariado para llevarlas a cabo:

“Desde la Asociacion B puede ir en cualquier momento un grupo de personas
dispuestas a trabajar.” (GD2: Asociacion B)

“[...] si hay que poner en marcha actividades, ahi vemos mas capacidades” (E2:
Direccion Residencia B)

“hacer programas, bueno a ver qué posibilidades hay para hacer actividad fisica
con las personas que viven en las residencias, las que estan en casa, las que
viven solas, las que tienen dificultad de movilizacion...” (E6: Técnica de deportes)

Las diferencias observadas en la implicacion se disipan a la hora de identificar al
agente que debe liderar el proyecto, el Ayuntamiento:

“El Ayuntamiento tiene la fuerza que nosotros/a no tenemos” (GD1: Asociacion A)
“Lo importante es que el promotor de esto [el Ecosistema Local de Cuidado] es
el Ayuntamiento” (GD2: Asociacion 2)

“Desde un punto de vista publico, el eje de nuestra comunidad debe ser el
Ayuntamiento.” (E1: Direccion de Residencia A)
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Las direcciones de las dos residencias, ademas, apuntan al Area de Servicios Sociales:

“Este proyecto es su responsabilidad, es el que debe hacer encajar este puzle
y desarrollarlo: el Ayuntamiento desde los Servicios Sociales (E1: Direccion de
Residencia A).

“Paramielliderazgo debeserde Servicios Sociales, porque estan en la deteccion
temprana, entonces, me parece que deben llevar el liderazgo [...] claramente el
liderazgo debe llevarlo el Ayuntamiento” (E2: Direccién de Residencia B).

No obstante, la asuncion del liderazgo por parte del Ayuntamiento, no esta exenta de
problemas. La Trabajadora de Servicios Sociales advierte que la carga de trabajo impide
su participacion intensa en el Ecosistema Local de Cuidado: “Lo que pasa aqui es que
nuestro trabajo en el dia a dia... y al final la dedicacion a los proyectos es minima” (E4)
Asimismo, tanto la Asociacion A como el Alcalde, apelan a las diferentes logicas y ritmos
del movimiento asociativo y de la Administracion Piblica:

“Yo diria que en este momento mas que tension hay perspectivas diferentes
[entre Ayuntamiento y Asociacion Al “(GD1: Asociacion A)

“Luego estan los choques de siempre, ;no? La cuestion de la velocidad... (...) el
Ayuntamiento tiene sus velocidades, ;no?[...] Pues desde un lado [el asociativo]
siempre viene, no sé como decirlo, ;no? Mas presion y sensacion de que vamos
muy despacio...” (E3: Alcalde)

Desde el ambito comunitario, las dos asociaciones de caracter popular conformadas
por personas mayores, recalcan la inseguridad y el desconocimiento que crean los ciclos
politicos derivados de las elecciones municipales (previstas a menos de un afno de la
realizacion de los grupos de discusion), ya que en Zestoa la alternancia politica ha sido
protagonista en el Ayuntamiento en los Gltimos afios (Ayuntamiento de Zestoa, s.f.):

“Las incognitas de siempre. Lo que pasa en las instituciones piblicas, siempre
dependemos de las elecciones. Y si detras viene un insustancial....” (GD2:
Asociacion B)

“En el momento si [el Ayuntamiento dice que el proyecto es importante] pero
luego se cambia de Ayuntamiento y...” (GD1: Asociacion A)

En la reunion de devolucion de resultados de la investigacion (Cuaderno de Campo
07/11/2022) se manifiesta de forma unanime la necesidad de un liderazgo claro, dada la
alternancia politica en el Ayuntamiento. Por ello, se propone consolidar juridicamente
la Mesa de Mayores, lo que mas tarde, se materializa mediante un convenio entre la
Fundacion sin animo de lucro que gestiona la Residencia A y el Ayuntamiento, que deja
el liderazgo de la coordinacion del proyecto en manos del primero. El convenio se da a
conocer en la presentacion piblica del Ecosistema Local de Cuidado llevada a cabo en el
municipio, donde la direccion de la Residencia A explica sus objetivos para los proximos
meses, entre los que destacan: posibilitar la viabilidad del proyecto; definir el modelo de
cuidados; y combinar el cuidado comunitario y profesional (Danbolin, 2023). Por su parte,
el Alcalde destaca la importancia de “una estrategia local” pues senala que:

“Los centros de decision deben estar en el municipio, porque es aqui donde
tomaremos las mejores decisiones sobre nuestro bienestar. En Zestoa somos
capaces de hacerlo gracias a la profesionalidad de sus instituciones y a los
agentes asociativos” (Alcalde, en Danbolin, 2023).

DISCUSION Y CONCLUSIONES

El articulo analiza el proceso de gestacion del Ecosistema Local de Cuidado de Zestoa
poniendo el foco en dos cuestiones: el contexto concreto en el que surge la iniciativa,
esto es, la organizacion social del cuidado en el municipio, y el modelo de gobernanza
sobre el que nace y se desarrolla.
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En primer lugar, en linea con los desarrollos criticos feministas sobre el sistema de
organizacion social de cuidados, los resultados muestran que el Ecosistema Local de
Cuidado emerge en un escenario donde persiste la familiarizacion y la feminizacion y se
avanza hacia la desinstitucionalizacion.

En Zestoa las familias, y en ellas las mujeres, siguen siendo un pilar fundamental en la
provision de cuidados. Los sentimientos de culpa y abandono que sienten al no hacerse
cargo del cuidado de sus familiares y la sobrecarga de trabajo que supone hacerse cargo
(Soronellas et al., 2022), se mezclan en el municipio con la imposibilidad en algunos casos
de asumir los gastos de externalizacion particular y/o institucional. Todo ello provoca
malestar entre las personas mayores autonomas por sentir que en el futuro pueden
suponer una “carga” para sus familiares. Tanto la situacion presente, como la proyeccion
de futuro, ponen de manifiesto la persistencia del modelo familista de cuidado (Saraceno,
1995, 2016; Naldini y Jurado Guerrero, 2013).

La investigacion sugiere también la persistencia de “cadenas globales de cuidado”
(Hochschild, 2001; Pérez Orozco, 2006). Muchas familias optan por externalizar cuidados
a través de las trabajadoras de hogar, una opcion que conjuga migracion, precariedad
y privacidad del hogar y que implica una reformulacion de lo familiar (Martinez-Bujan,
2014). En efecto, Bettio et al. (2006) acufan el concepto “una migrante en la familia”
para evidenciar el caracter colonial de la contratacion privada de cuidados, manifestada
también con preocupacion en Zestoa. Ademas, aunque se externalice, las mujeres siguen
haciéndose cargo de la organizacion y gestion del trabajo de cuidados en el municipio,
a saber, del “management familiar” (Torns, 2008), lo que subraya la permanencia de la
division sexual del trabajo y del caracter feminizado del cuidado.

La externalizacion mediante los servicios ofrecidos por el Estado enfrenta limitaciones.
Las dificultades que manifiestan las trabajadoras de Servicios Sociales de Zestoa para
responder a la demanda de cuidados, ponen de manifiesto, en consonancia con otros
trabajos, la escasez de recursos del Estado (Martinez-Bujan, 2014) y su intento, en este caso,
por responder a las necesidades de las personas que demandan cuidados. Ademas, el Estado
es una pieza clave en la toma de decisiones sobre las responsabilidades que deben asumir
los otros tres agentes del “diamante de cuidados” (Razavi, 2007), como queda de manifiesto
en las practicas de copago que caracterizan el acceso a las dos residencias.

Con todo, se identifican avances hacia la desinstitucionalizacion mediante la relacion con
lo comunitario. Las dos residencias tratan de proporcionar cuidados en el entorno e impulsar
alianzas comunitarias (Comas d’Argemir y Martinez-Bujan, 2022) para reforzar la relacion con
el municipio, el trabajo conjunto desempenado con las asociaciones integradas por personas
mayores es un reflejo de ello. El vinculo con el entorno se mantiene también mediante otras
estrategias: una residencia cuenta en su 6rgano de decision con representantes del gobierno
local y con agentes de referencia del municipio y la otra fomenta las relaciones personales
establecidas en el dia a dia entre las personas residentes y las y los habitantes. Asi, siguiendo
uno de los principios de la Atencion Centrada en la Persona, ambas proveen cuidados en
relacion con la comunidad (Comas d’Argemir y Martinez-Bujan, 2022).

La esfera comunitaria, compuesta por las dos asociaciones de caracter popular
conformadas por personas mayores, se erige como agente de provision de cuidados, con
una posicion clara: alejada de la atencion especializada y centrada en la prevencion y el
acompanamiento. Estudios anteriores sobre experiencias comunitarias de cuidado muestran
como lo comunitario encuentra un limite dificilmente quebrantable en la provision de
cuidados: el “cuidado sélido” (Garcia Garcia et al., 2021, p. 13) relacionado con lo doméstico-
corporal. Es, en principio, intocable para la comunidad (Bodoque y Sanz, 2022; Bodoque-
Puerta et al, 2022), pues engloba el “trabajo sucio”, solamente accesible mediante las
licencias del parentesco o la profesionalidad y confinado en lo doméstico y en su extension
institucional (residencias, hospitales) (Molinier, 2019).

Asimismo, en Zestoa la comunidad no se define como entidad aislada (Martinez-Bujan,
2020), ni como algo absolutamente diferenciado respecto a otros ambitos (Comas d’Argemir
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y Martinez-Bujan, 2022). Es decir, lo comunitario se organiza en procesos hibridos (Vega et
al., 2018b): las dos asociaciones integradas por personas mayores desarrollan actividades
preventivas con agentes privados y del Tercer Sector (las dos residencias) y con la
Administracion Piblica (Area de Deporte del Ayuntamiento) y, junto a todos ellos, participan
en la gestion, al formar parte del Grupo Motor del Ecosistema Local de Cuidado.

En segundo lugar, respecto al modelo de gobernanza, la investigacion saca a
la luz tanto los retos a los que se enfrenta el Ecosistema Local de Cuidado como las
oportunidades que facilitan su constitucion, de esta forma, se pretende contribuir a los
debates en torno al cuidado comunitario y, mas concretamente, sobre iniciativas pablico-
comunitarias de cuidado.

Por un lado, el principal reto es la falta de una definicion clara sobre qué es un Ecosistema
Local de Cuidado. Trabajos anteriores (Ormazabal, 2019) demuestran que fijar los objetivos
es clave para el sostenimiento de iniciativas publico-comunitarias. Por ello, su presentacion
piblica cumple la funcion de escenificar ante el municipio el consenso en torno a su
caracterizacion y finalidad. Paralelamente, emerge como reto la percepcion ambivalente de
lo comunitario. Si bien su preeminencia como caracteristica del Ecosistema Local de Cuidado
es compartida por todos los agentes, no irrumpe siempre de igual forma. En ocasiones, desde
la romantizacion, se recrea una comunidad en “el pasado”, donde todos sus miembros se
conocen y participan en la toma de decisiones, una idea mitica de lo comunitario senalada
por Gago (2018). No obstante, en otras, lo comunitario se problematiza, se saca a la luz la
existencia de conflictos, o se pone el foco en la necesidad de su activacion. Asi, en Zestoa se
percibe como lo comunitario toma formas variadas y es capaz de desplazar su significado
(Gago, 2018): se construye sobre la contradiccion entre la idealizacion y la problematizacion,
al tiempo que, a veces, aparece en formas emancipadoras que promueven la autogestion, la
capacidad de accion y el empoderamiento (Keller y Ezquerra, 2021) y otras no, pues corre el
riesgo de suplir servicios que deberia prestar el Estado (Vega et al., 2018b).

Otro reto es la escasez de recursos humanos, identificado también como limite en las
iniciativas piablico-comunitarias impulsadas por el Ayuntamiento de Barcelona (Ezquerra
y Keller, 2022). En Zestoa la sobrecarga de trabajo impide a las trabajadoras de Servicios
Sociales asumir responsabilidades y tener protagonismo en el proyecto. Ademas, si bien
mediante la participacion de las dos asociaciones de caracter popular, el Ecosistema
Local de Cuidado, como otras experiencias plblico-comunitarias (Ezquerra y Keller, 2022),
activa y genera sinergias entre instituciones y tejido asociativo, el choque entre sus ritmos,
constituye un reto para el trabajo conjunto. Ormazabal (2019) apela a los diferentes ritmos,
al desgaste y a la desilusion. Asimismo, se vislumbra como reto la desconfianza generada
por las elecciones municipales a la hora de garantizar la supervivencia del proyecto y su
sostenibilidad temporal. Tal preocupacion parece fundamentada, pues estudios sobre
iniciativas pablico-comunitarias de cuidado de contextos tan dispares como Barcelona (Celi
Medina, 2022; Ezquerra y Keller, 2022) y Quito (Celi Medina, 2022) revelan la incidencia de los
cambios de gobierno en su desarrollo efectivo.

Para hacer frente a tales retos, en Zestoa se blinda el proyecto a través de la firma del
convenio entre el Ayuntamiento y la residencia gestionada por una fundacion sin animo
de lucro. El convenio refleja un entendimiento de lo comin mas alla de lo piblico-estatal
(Martinez-Bujan, 2020), al consolidar una iniciativa pliblico-comunitaria que se presenta
como punto de encuentro de los movimientos sociales de resistencia a la privatizacion
y que aspiran a la capacitacion civica (entendida esta como la capacidad de gobierno)
(Kioupkiolis, 2021).

Por otro lado, entre las oportunidades, a la hora de imaginar el Ecosistema Local de
Cuidado resulta determinante la complementariedad de los agentes en la provision de
cuidados. En ese sentido, los trabajos sobre la ética del cuidado muestran la importancia
de las practicas y las experiencias propias y contextualizadas en la construccion de
imaginarios y subjetividades en torno al cuidado (Molinier, 2011). Asi, cada agente proyecta
su lugar en la iniciativa con un grado de compromiso diferente. Algunos buscan influir en
la toma de decisiones, pues entienden su participacion desde una perspectiva de accion
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colectiva v, siguiendo el trabajo de Mogollon Garcia y Fernandez Cubero (2019) sobre
viviendas colaborativas o co-housing, mantienen una actitud de accion con proyectos
propios y colectivos, con el objetivo Gltimo de incidir en la reformulacion del modelo de
provision de cuidados del municipio. Como senalan otros estudios sobre experiencias
comunitarias, entienden el proyecto como un espacio para decidir sobre su propio proceso
de envejecimiento (Artiaga, 2021; Keller y Ezquerra, 2021). Es el caso de uno de los agentes
comunitarios, la asociacion de caracter popular conformada por personas mayores que nace
poco antes del comienzo del proceso de gestacion de la iniciativa para incidir de forma
critica en la organizacion social de cuidados. Otros, sin embargo, se proyectan como medio
para la prestacion de servicios desde la logica del voluntariado (Zurdo Alaguero, 2006). Es la
posicion del otro agente comunitario, la asociacion con amplia trayectoria de promocion de
actividades lidicas destinadas a la vejez.

Otra oportunidad de la que se beneficia el Ecosistema Local de Cuidado es el
consenso sobre la responsabilidad de la Administracion Piblica para liderar el proyecto.
Una vez mas, el Estado aparece como pieza clave en la toma de decisiones sobre las
responsabilidades de los demas agentes del “diamante de cuidados” (Razavi, 2007). Asi,
se sitlla como garante de derechos y se apuesta por una formula que no suponga su
retirada ante lo comunitario. Como apuntan Rosasy Gil Araujo, la retirada del Estado ante
el despliegue de lo comunitario es una maniobra recurrente en el contexto de procesos
de neoliberalizacion, en los que va “desentendiéndose de una serie de problemas” e
incentivando la iniciativa privada junto con estrategias de exaltacion de valores como
solidaridad, colaboracion, participacion ciudadana, o asociacionismo, transformandose
en “herramientas para el gobierno de la pobreza” (2021, p. 4).

Por tanto, mas alla del “potencial técnico de lo plblico para propiciar lo comin”
(Moreno-Colom, 2021, p. 1), donde el Estado cuenta con “herramientas, recursos técnicos
y materiales” (Martinez-Virto y Hermoso-Humbert, 2021, p. 15), se apela a un Estado
que tome responsabilidades y lidere la reformulacion del modelo local de provision
de cuidados, porque como senala Martinez-Bujan “la comunidad, lo comin, no puede
convertirse en una opcion de desresponsabilizar al Estado o de delegar en el mercado
o de substituir a la familia” (2020, p. 302). Es decir, en el caso del Ecosistema Local de
Cuidado de Zestoa los agentes que conforman el Grupo Motor apelan al Ayuntamiento
porque entienden que es responsabilidad de la Administracion Piblica liderar el proceso.
Asi, en linea con las iniciativas pablico-comunitarias promovidas por el Ayuntamiento
de Barcelona, se entiende el cuidado como “un asunto central de la organizacion
socioecondmica” del municipio (Ezquerra y Keller, 2022, p. 4) y, por consiguiente,
siguiendo a Comas d’Argemir y Martinez-Bujan (2022), se considera su provisién como un
asunto publico, es decir, politico.

Para finalizar con las oportunidades, cabe subrayar que el proceso de constitucion
del Ecosistema Local de Cuidado de Zestoa pone en evidencia que el municipalismo
resulta estratégico para comenzar a reformular politicas de cuidado de larga duracion,
tanto porque el Ayuntamiento es el nivel administrativo mas cercano (Moreno-Colom,
2018), como porque puede ser el lugar donde los movimientos sociales y la sociedad
civil construyan relaciones con las instituciones (Biillesbach et al., 2017) para desarrollar
politicastransformadoras (Russell,2019). Como sefialan Kussy et al. (2022), proporciona un
marco institucional para el desarrollo de iniciativas comunitarias. En Zestoa se constata
como la Mesa de Mayores sirve como organo de coordinacion donde la Administracion
Piblica participa junto a agentes asociativos, del Tercer Sector y privados, y donde la
ciudadania, mediante su participacion en el movimiento asociativo, puede tenercapacidad
de decision. Asimismo, hacer participe a la comunidad de las decisiones en torno a un
proyecto es clave para la construccion de lo comdn (Kussy et al., 2022). Sin embargo,
como apunta Parés (2009, citado en Ormazabal, 2019) la clave de la participaciony de las
redes de gobernanza esta en su capacidad de influencia en los 6rganos de podery en la
toma de decisiones y, en el caso estudiado, el convenio entre el Ayuntamiento y una de
las residencias para liderar el proyecto puede constituir una garantia de ello.
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En definitiva, el estudio del proceso de constitucion del Ecosistema Local de Cuidado
de Zestoa ofrece evidencias para identificar tanto retos como oportunidades con los que
se pueden topar las iniciativas publico-comunitarias de cuidado desarrolladas en entornos
rurales, y en otros contextos, pues consideramos que los resultados son extrapolables.
Por ello, resulta 0til realizar un seguimiento de los primeros anos de andadura de tales
proyectos, pues aporta evidencias sobre como se han aprovechado las oportunidades
y qué estrategias se han desarrollado para hacer frente a los retos. Todo ello sirve de
aprendizaje para el diseno y puesta en marcha de futuras iniciativas. No obstante, uno de
los limites del articulo es no haber abordado las dificultades que acarrea la dispersion
poblacional de Zestoa, una caracteristica extendida en entornos rurales. Constituye una
cuestion que se puede tratar en futuros trabajos.
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