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ANALISIS SOBRE LA BRECHA DE COBERTURA EN LA IMPLANTACION DEL INGRESO
MINIMO VITAL (IMV)

Informe del fenbmeno non take-up

1 Introduccidn

1.1 Fendmeno non take-up

La brecha de cobertura o non take-up alude a la no utilizacién de prestaciones, servicios
publicos o programas sociales por parte de aquellos que cumplen criterios de elegibilidad.
Asi, este hecho supone la infrautilizacién de las oportunidades disponibles y, potencialmente,
merma la efectividad de las acciones sociales impulsadas por las administraciones publicas.

En este sentido, la casuistica de los hogares elegibles que no hacen uso de prestaciones,
servicios publicos o programas sociales es notablemente heterogénea y engloba diferentes
factores indicados en la figura 1.

En si, las motivaciones detras de la no solicitud pueden clasificarse en 4 bloques principales.
Primero, la falta de informacién o conocimiento de la existencia de programas y prestaciones
influye negativamente en el grado de participacién de potenciales beneficiarios. Segundo, la
complejidad del proceso de entrada a programas sociales o recepcién de prestaciones
especificas puede desincentivar la participacion de potenciales beneficiarios aumentando el
coste de oportunidad que conlleva realizar los procedimientos de admisién a los mismos.
Tercero, puede existir la percepcion de una pérdida econémica a la hora de aceptar la entrada
en un programa o prestacion social. A saber, el temor a perder derechos adquiridos puede
incidir negativamente en la decision de participar en una nueva prestacioén o programa. Por
ultimo, en cuarto lugar, la estigmatizacién social que acarrea la participacion en programas o
asistencia social dirigidos a personas socioecondmicamente vulnerables puede jugar un rol
importante en la desincentivacion de participacién de potenciales beneficiarios.

Figura 1. Factores que motivan el non take-up
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participacion

La falta de informacion puede manifestarse

de las siguientes maneras:

Los obstaculos en el proceso de solicitud
pueden derivar de formularios complejos
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existencia del programa.

= Acceso insuficiente a informacion de
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elegibilidad y sus consecuencias
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oficinas de dificil acceso con horarios
limitados.
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limitaciones de internet) estan mas
expuestas a estos problemas.

estan interconectados
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i por no participar, debido a un percibido
: desequilibrio entre costes y beneficios.

Estos pueden considerar que los costes de
i transaccion superanla cantidad a la que

i tienen derecho o temen que la

¢ participacion disminuya su acceso a otras
i fuentes de ingresos.

situaciones de extrema vulnerabilidad
puede generar estigmatizacion,
desincentivando la participacion.

La percepcién de estigma puede originarse !
al reconocerla necesidad de ayuda y
preocuparse por la percepcion de la
comunidad, que incluye familiares, amigos
y vecinos, asi como el escrutinio durante el
proceso de admision. i

Poseen la capacidad para
= participar, pero eligen no ==
hacerlo

En este contexto, este fendmeno desempefia un papel relevante en la formulacion de politicas
de inclusién y ha generado un creciente interés en la comunidad académica, debido a su
persistente presencia en la ejecucion de programas de asistencia. A modo de ejemplo, la
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Direccién de Investigacion, Estudios y Evaluacién de Estadisticas de Francia (DREES)!
realizé un metaandlisis publicado en marzo del afio 2022 que, tomando como referencia
varios paises europeos como Alemania, Reino Unido o Bélgica, enfatizaba la necesidad de
mejorar los métodos de cuantificacion de las personas en situacion de non take up y la
prevalencia del problema en toda Europa.

Figura 2: Tasa de non take-up en algunos de los paises europeos?
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Fuentes: Bouckaert, N. y Schokkaert, E. (2011), Riphahn, R, et al. (2019), Hannafi, C, et al. (2022), Tervola, J, et al. (2022),
Handscomb, K y Brewer. M. (2020), y Shutes, I. (2016)

A este respecto, pese a que, tal y como se puede observar en la figura 2, el fenébmeno de non
take-up se manifiesta en diversos paises europeos, resulta necesario ejercer cautela al
comparar las diferentes cifras indicadas. Debido a la falta de estdndares comunes en las
metodologias y a la heterogeneidad de las bases de datos utilizadas, la comparacién puede
ser espuria.

Asimismo, en estos paises, las fuentes de datos empleadas, que abarcan encuestas
generales, especificas y registros administrativos, exhiben diversas limitaciones. Estas
limitaciones varian en magnitud segun la cantidad y precision de los datos recopilados, lo que
complica la identificacién precisa de los individuos u hogares que cumplen con los requisitos
para acceder a las prestaciones. Este desafio constituye un aspecto sustancial en la medicion
del problemay, por tanto, en su posterior abordaje.

En dltimo lugar, resulta necesario poner en valor la importancia de abordar esta problematica
en el entorno de las politicas publicas en Espafia y apoyar la implementacién de medidas
encaminadas a comprender y mitigar el fenémeno del non take-up.

1 Comparativa de non take-up relativo a rentas minimas garantizadas en Europa. Disponible en: https://drees.solidarites-
sante.gouv.fr/sites/default/files/2022-07/Non-take-
up%200f%20minimum%20social%20benefits%20quantification%20in%20Europe.%20A%20salient%20phenomenon%20still
%20n0t%20making%20public%20policy%20headlines_0.pdf

2 Para Reino Unido, se muestra la media de los 2 Ultimos estudios citados
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Por un lado, el aumento de cobertura de las ayudas sociales puede prevenir situaciones con
elevados costes a largo plazo, como el deterioro de la salud o la apariciébn de las
consecuentes secuelas. En este sentido, es fundamental reconocer que la inversion en
programas de asistencia social y ayudas gubernamentales no solo tiene un impacto inmediato
en la vida de los beneficiarios, sino que también puede generar un efecto significativo en la
reduccion de costes a largo plazo para la sociedad en su conjunto

Por otro lado, reducir el fenémeno del non take-up podria tener un impacto positivo en la
percepcion de la calidad de los servicios sociales y, por ende, fortalecer la confianza de los
ciudadanos hacia las administraciones publicas.

1.2 Contenidos, objetivos y alcance del informe

El presente informe tiene como principal objetivo la exposicién, descripcién vy
contextualizacion del trabajo realizado en respuesta al fendmeno non take-up en el programa
del Ingreso Minimo Vital en Espafia. De esta manera, este documento tiene el potencial de
contribuir de manera positiva a los esfuerzos publicos para definir un marco base en el disefio
de politicas publicas futuras, ya que la comprension del fendbmeno non take-up puede incidir
positivamente en el disefio e implantacién de nuevas prestaciones y programas sociales.

En base a este objetivo, la siguiente figura resume el contenido de este analisis.

Figura 3. Marco de andlisis del informe

Mirando hacia
adelante

Acciones
ejecutadas

Implementacion del
MV

En primer lugar, se describe la implementacién del programa del Ingreso Minimo Vital
(IMV), analizando su caracterizacion en el contexto espafiol, y las medidas complementarias
gue contribuyen a la efectividad de su implantacion y desarrollo.

En segundo lugar, se analiza el non take-up del IMV, a través de la exploracién de los datos
de Espafia concernientes al non take-up en 2020, asi como la distribucion de este fenébmeno
a lo largo de las distintas comunidades auténomas teniendo en cuenta la tipologia del hogar
receptor de la prestacion.

En tercer lugar, se analizan las acciones ejecutadas, describiendo las modificaciones
normativas llevadas a cabo para abordar la problematica non take-up y los proyectos
disefiados para reducir su incidencia.

Finalmente, se identifican las principales conclusiones derivadas del andlisis realizado del
non take-up y de las intervenciones implementadas y estudiadas en este informe, con el foco
en posibles aplicaciones futuras.
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2 Implementacion del Ingreso Minimo Vital

2.1 Caracterizacion del Ingreso Minimo Vital

El Ingreso Minimo Vital (IMV), creado por Real Decreto-ley 20/2020°% es una prestacion
economica que tiene como objetivo principal prevenir el riesgo de pobreza y exclusion social
de las personas en situacion de vulnerabilidad economica y forma parte de la accion
protectora del sistema de la Seguridad Social en su modalidad no contributiva.

En este sentido, la implementacién de una prestacion de ingresos minimos ha sido objeto de
consideracién durante un periodo prolongado y se han presentado numerosas propuestas
por parte de diversos actores sociales. En particular, en el afio 2016 fue presentada una
Proposicion de Ley sobre el establecimiento de una prestacion de ingresos minimos en el
ambito de proteccién de la Seguridad Social.

Asi, la creacion de una prestacién de esta naturaleza responde a las recomendaciones de
diversos organismos internacionales (entre ellos, las instituciones europeas) de abordar el
problema estructural de desigualdad y pobreza en Espafia, asi como a la necesidad de crear
una red solida de proteccion de rentas de ultimo recurso, fortaleciendo y mejorando la
coordinacién de los programas de garantia de rentas existentes.

En cualquier caso, la aprobacion del IMV se aceler6 debido a la situacién de pandemia, que
amenazaba a los hogares mas vulnerables y generaba considerables desafios
administrativos, siendo desarrollado de manera urgente a través del citado Real Decreto-ley
20/2020 y consolidado posteriormente por la Ley 19/2021, de 20 de diciembre, por la que se
establece el ingreso minimo vital®.

De esta forma, la prestacion tiene dos objetivos principales: por un lado, la redistribucion de
la renta, focalizandose en la erradicacion de la pobreza extrema; por otro, fomentar la
inclusion social y la insercion en el mercado laboral a través de los incentivos al empleo y a
la inclusién, articulados a través de férmulas de cooperacion entre administraciones.

En este sentido, el IMV garantiza un nivel minimo de renta, con un umbral que se incrementa
segun el tipo de unidad de convivencia. Ademas, es compatible con otras rentas, como las
provenientes del trabajo o la actividad econdmica por cuenta propia o ajena o las prestaciones
autonomicas concedidas en concepto de rentas minimas. En este sentido, forma parte de un
mosaico de medidas de inclusién social llevadas a cabo por la Administracién General del
Estado, las comunidades auténomas, el tercer sector y las corporaciones locales.

3 Real Decreto-ley 20/2020, de 29 de mayo, por el que se establece el ingreso minimo vital (BOE-A-2020-5493).

4 Ley 19/2021, de 20 de diciembre, por la que se establece el ingreso minimo vital (BOE-A-2021-21007).
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Segun el disefio inicial de la prestacion, el IMV plenamente desplegado llegaria a 850.000
hogares beneficiarios, en los que viven méas de 2,3 millones de personas, con un gasto publico
estimado de en torno a 3.000 millones de euros al afio.

2.2 Modificaciones e intervenciones realizadas

El IMV es una politica dinamica, que se ha ido adaptando normativamente en funcion de los
estudios que se han ido realizando, integrando lecciones y evolucionando en respuesta a la
realidad. Por tanto, persigue un proceso continuo de desarrollo normativo y operativo, con el
fin de alcanzar sus objetivos. En este sentido, desde su aprobacién se han llevado a cabo
numerosas actuaciones, englobando tanto modificaciones normativas como medidas
administrativas, dirigidas a:

¢ Incrementar el alcance de la prestacion a través de instrumentos complementarios
e Incrementar el apoyo a la inclusién social.
e Abordar el fenbmeno non take-up

2.2.1 Incrementar su alcance através de instrumentos complementarios

Con el objetivo de incrementar la cobertura del IMV, se introducen una serie de complementos
a través de varias modificaciones normativas. Asi, la Ley 19/2021, de 20 de diciembre, por la
gue se establece el Ingreso Minimo Vital, establece un complemento de ayuda para la infancia
(CAPI) para aquellas unidades de convivencia que incluyan menores de edad entre sus
miembros, con umbrales de renta y patrimonio neto superiores. Asimismo, se establece un
complemento equivalente a un 22% en el supuesto de que el beneficiario individual tenga un
grado de discapacidad reconocido igual o superior al 65%.

Por otro lado, en el marco del Plan Nacional de respuesta a las consecuencias econémicas
y sociales de la guerra en Ucrania® se aprobé un incremento extraordinario del 15% en la
prestacion de Ingreso Minimo Vital para aquellos hogares perceptores entre los meses de
abril y diciembre de 2022 (ambos incluidos); asi como como la extension del bono social a
todos los beneficiarios de esa ayuda.

2.2.2 Incrementar el apoyo a lainclusion social

El Real Decreto-ley 20/2020 crea el Sello de Inclusién Social para incentivar la colaboracion
de las empresas al transito de los beneficiarios del Ingreso Minimo Vital a la participacion
activa en la sociedad.

Posteriormente, se han iniciado un total de 34 proyectos piloto con una metodologia de
ensayos controlados aleatorizados (RCT, por sus siglas en inglés, Randomized Controlled

> Real Decreto-ley 6/2022, de 29 de marzo, por el que se adoptan medidas urgentes en el marco del Plan Nacional de respuesta
a las consecuencias econdmicas y sociales de la guerra en Ucrania (BOE-A-2022-4972).
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Trial), para guiar futuras politicas de inclusién, basadas en evidencia empirica y practicas
efectivas®.

Finalmente, se incorpora en la legislacion sobre el IMV, a través del Real Decreto-ley 3/2021,
de 2 de febrero, por el que se adoptan medidas para la reduccion de la brecha de género y
otras materias en los ambitos de la Seguridad Social y econémico’, la colaboracién de las
entidades del tercer sector de Accion Social en la gestion de la prestacion de Ingreso Minimo
Vital (IMV).

Reconaociendo la relevancia del fendmeno del non take-up y sus impactos negativos, la
Secretaria General de Inclusion (SGI, anteriormente Secretaria General de Objetivos y
Politicas de Inclusion y Previsién Social) ha situado en primer plano la discusion, el estudio y
la accion para combatirlo.

Con el propdsito de abordar el non take-up, el Ministerio de Inclusién, Seguridad Social y
Migraciones (MISSM) lidera acciones especificas orientadas a la investigacion y mitigacion
de este fenédmeno.

Asimismo, la SGI participa en foros internacionales para discutir y fomenta el analisis del
fenébmeno non take-up. En particular, en la Red de Renta Minima (MINET, por su acronimo
en inglés, Minimum Income Network), el Comité de Trabajo de la Unién Europea encargado
de analizar las causas del non take-up y desarrollar recomendaciones para los programas de
rentas minimas en Europa.

En este contexto, tras haber descrito la implantacion y desarrollo del IMV, la siguiente seccion
procede a analizar empirica y cualitativamente el fendmeno non take-up de esta prestacion
en el entorno estatal espafiol.

6 Regulados por el Real Decreto 938/2021, de 26 de octubre, por el que se regula la concesion directa de subvenciones del
Ministerio de Inclusién, Seguridad Social y Migraciones en el ambito de la inclusién social, por un importe de 109.787.404
euros, en el marco del Plan de Recuperacién, Transformacion y Resiliencia (BOE-A-2021-17464) y Real Decreto 378/2022, de
17 de mayo, por el que se regula la concesién directa de subvenciones del Ministerio de Inclusién, Seguridad Social y
Migraciones en el dmbito de la inclusidn social, por un importe de 102.036.066 euros, en el marco del Plan de Recuperacion,
Transformacién y Resiliencia (BOE-A-2022-8124).

7 Real Decreto-ley 3/2021, de 2 de febrero, por el que se adoptan medidas para la reduccion de la brecha de género y otras
materias en los dmbitos de la Seguridad Social y econémico (BOE-A-2021-1529).
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3 Analisis non take-up

3.1 Estimacién non take-up

En la estimacion de la muestra de potenciales beneficiarios del IMV se establecieron un
conjunto de suposiciones y métricas expuestas en el siguiente cuadro metodolégico:

Tabla 1. Cuadro metodoldgico diseiio ex ante

Fuentes de ~ . Cruce de los ..
: o Afos de referencia Solicitudes
informacién hogares
e Seeliminan las
Expedientes registrados en Cruce fichero de solicitudes de Pais
2020 (posterior gestion con fichero Vasco y Navarra
AEAT/INE RN . N
actualizacién con actualizado de la e Se eliminan
informacion de 2023) AEAT expedientes
duplicados

Con el objetivo de analizar y entender la evolucion del fenédmeno non take-up en el @mbito del
IMV y ante la falta de estandarizacion en las metodologias, en este informe se define el non
take-up como la fraccion de hogares elegibles que no solicitan el IMV.

Los criterios de elegibilidad generales para el IMV son:

e Edad: eltitular de la prestacion debera tener 23 afios 0 mas, con algunas excepciones.
e Unidad de convivencia: aquella que esta constituida por todas las personas que
residan en un mismo domicilio y que estén unidas entre si por vinculo matrimonial,
como pareja de hecho o por vinculo hasta el segundo grado de consanguinidad,
afinidad, adopcion, y otras personas con las que convivan en virtud de guarda con
fines de adopcion o acogimiento familiar permanente. El periodo necesario de
antigiiedad de la unidad de convivencia fue inicialmente de 1 afio, habiéndose fijado
en la actualidad en 6 meses.
¢ Residencia: tener residencia legal y efectiva en Espafia de forma ininterrumpida de
forma previa.
e Vulnerabilidad econémica
o Ingresos: Tener ingresos anuales por debajo de los umbrales establecidos
para cada tipologia de hogar. Se tomaran los ingresos anuales descontando
el impuesto de IRPF y las cotizaciones sociales, con algunas excepciones en
relacion con determinado tipo de rentas que no se consideran a efectos de la
prestacion del IMV, como son las rentas minimas de las comunidades
autobnomas y las ayudas al estudio y a la vivienda, entre otras. Se tomara la
suma de los ingresos de todas las personas que constituyen la unidad de
convivencia.

Financiado por
la Unién Europea
NextGenerationEU

- MINISTERIO Plan de Recuperacién, SECRETARIA GENERAL
GORERHO DE INCLUSION, SEGURIDAD SOCIAL Transformacién DE INCLUSION

e R A N
{”h@& I Y MIGRACIONES W v Resiliencia
=




ANALISIS SOBRE LA BRECHA DE COBERTURA EN LA IMPLANTACION DEL INGRESO
MINIMO VITAL (IMV)

Informe del fenbmeno non take-up

o Patrimonio: Tener un patrimonio neto, descontando la vivienda habitual, por
debajo de los umbrales establecidos para cada tipologia de hogar. Se tomara
la suma de los patrimonios netos de todas las personas que constituyen la
unidad de convivencia, sin contar la vivienda habitual. Ademas, se realizara un
test de activos, que deberd de ser menor a los umbrales establecidos para
cada tipologia de hogar.

Para estimar el conjunto de posibles beneficiarios del IMV, se recurre al cruce de informacion
de AEAT/INE que, a pesar de ser la mejor base de datos disponible por parte de las
administraciones publicas, no contiene toda la informacién necesaria para garantizar una
estimacion exacta.

e En primer lugar, no recoge todos los requisitos no econdmicos del IMV. La informacion
de la base de datos no incluye informacion como la residencia, composicion y
antigiiedad de la unidad de convivencia u otras, por lo que las cifras de potenciales
beneficiarios pueden estar sobreestimadas. Esta informacion incompleta es altamente
relevante puesto que estas variables no identificadas en la base de datos (residencia,
composicion y antigiedad) representan un 40% de las solicitudes denegadas.

e Por otro lado, los registros administrativos utilizados no recogen informacién respecto
a la economia informal. En este sentido, la informacion utilizada no permite reflejar la
situacion econdmica real de la totalidad los hogares y su elegibilidad como
beneficiarios de IMV.

Durante la fase de disefio de la prestacion en el afio 2020, la SGI estim6 que habia en Espafia
alrededor de 850.000 hogares elegibles para el IMV, con los datos que estaban disponibles
en el momento del disefio, que se referian al afio 2018. Con posterioridad, y una vez estuvo
disponible la informacién estadistica con afio de referencia 2019, esta estimacion se situ6 en
alrededor de 800.000 hogares. Denominamos estos hogares como “Potenciales beneficiarios
en 2020”. Esta estimacion se hizo en base a la informacion disponible en 2021 descrita en la
Tabla 1.

Figura 4: Realidad vs estimacién (2020)

J— _ [ 1 Potenciales beneficiarios 2020
: . ' [ Solicitudes realizadas en 2020 rechazadas
_d [ 1 Solicitudes realizadas en 2020 aprobadas
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La figura 4 muestra que un 17% de los hogares identificados como potenciales beneficiarios
fueron rechazados y que un 32% de los expedientes aprobados, de los que lo solicitaron en
2020, no estaban previstos en el disefio potencial. Esto refleja una identificacion imperfecta
de los hogares elegibles.

Las actuaciones realizadas en gestion, por el Instituto Nacional de la Seguridad Social (INSS)
durante la tramitacion de expedientes, y las estimaciones realizadas en la fase disefio, por la
SGI, muestran algunas diferencias en las tipologias de hogares, exponiéndose en la siguiente
tabla el porcentaje de hogares con la misma tipologia en disefio y gestién (2020), desglosado
por tipo de hogar y desagregado segun aquellos hogares incluidos o no en el disefio. Esta
informacion es descriptiva de algunas de las dificultades reales de la estimacion exante:

Tabla 2. Porcentaje de hogares con igual tipologia en disefio y gestion, por tipo de hogar

Hogares elegibles en Hogares no elegibles en
disefio aprobados en disefio aprobados en
gestion gestion
Unipersonales 97% 95%
Monoparentales 82% 81%
Hogares con hijos 56% 37%
Solo adultos 63% 14%
TOTAL 69% 48%
% de “acierto” teniendo en cuenta 86% 68%
posibles movimientos naturales

3.2 Andlisis de hogares en situacion de non take-up

A partir de la metodologia y fuente de datos descritas, se realiz6 una caracterizacion de los
hogares non take-up destacando sus aspectos mas relevantes.

En primer lugar, llamé la atencion la marcada variacion en la tasa de non take-up segun la
configuracion del hogar (figura 5). Los hogares compuestos exclusivamente por adultos
presentaron tasas que superaban el 70%, siendo los hogares unipersonales los que
ostentaban a la tasa de non take-up mas elevada. En contraste, los hogares que albergaban
al menos a un menor de edad exhiben tasas notoriamente mas bajas. Es mas, a medida que
incrementaba el nUmero de menores en la tipologia de hogar considerada, la tasa de non
take-up disminuia. Este decrecimiento en la tasa de non take-up en hogares con al menos un
menor puede ser atribuido parcialmente a la conversién automética de las prestaciones
familiares al Ingreso Minimo Vital.
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Figura 5. Tasa de non take-up por tipologia de hogar
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A = adulto/s; M = menor/es.

El fendbmeno non take-up también exhibe una variacion significativa a nivel regional (figura 6),
lo cual se manifiesta en una disparidad de 41 puntos porcentuales entre la comunidad
auténoma con la tasa mas elevada, Catalufia, y la que registra una tasa mas baja de non
take-up, Ceuta.

Figura 6: Tasa de non take-up por comunidad auténoma

90%
80%
70%

60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

CAT BAL CNT GAL AST CLM CAN MUR EXT CVA CYL MAD RIO ARA AND MEL CEU

SV L PRI EHZTODTSIOOD

Estos resultados sugieren que la transicion de las rentas minimas autonémicas podria no
haber sido inmediata. Esta afirmacién se sustenta también en el hecho de que un 12% de los
hogares non take-up en 2020 perciben algin tipo de renta minima autonémica®, de nuevo
este porcentaje varia fuertemente entre comunidades, destacando los casos de Catalufia y
Cantabria, comunidades con unas tasas de non take-up superior a la media, donde uno de
cada tres hogares non take-up reciben rentas minimas autonémicas.

8 Esta informacion proviene de la AEAT y podria no garantizar estimaciones precisas
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Figura 7. Porcentaje de hogares non take-up cubiertos por rentas minimase incremento
porcentual beneficiarios IMV en 2021 por comunidad auténoma
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Como se puede observar en la figura 7, precisamente son Cantabria y Cataluiia las
comunidades autbnomas que experimentaron un mayor crecimiento de los beneficiarios del
IMV en 2021 lo que sugiere un posible trasvase tardio de los beneficiaros de las rentas
minimas en estas comunidades. Otro argumento que sugiere un transvase escalonado es el
hecho de que, en 2021, en Catalufia se gestionaron mas de 15.000 solicitudes mediante el
protocolo que habilita a las comunidades autébnomas a pedir el Ingreso Minimo Vital para los
beneficiarios de las rentas minimas autonémicas, certificando que cumplen los requisitos de
unidad de convivencia.

En cualquier caso, los hogares non take-up que ya recibian rentas minimas estan, en cierta
medida, amparados por el sistema de proteccion social y se prevé que se integren al IMV de
manera progresiva.

Ademas, el analisis también revela que una importante parte de los casos de non take-up
tiene rentas cercanas al umbral o se enfrenta a pobreza temporal, lo que impacta tanto en la
motivacion para solicitar la prestacién como en la vulnerabilidad del hogar.

En particular, tal y como muestra la figura 8, un 23% de los hogares tienen un incentivo
econémico bajo o nulo e incrementarian su renta en menos de un 13%. Ademas, su
distribucion presenta diferencias significativas respecto a los hogares que si solicitan el IMV,
con un 14% mas elevado en las categorias de incentivo medio y alto.

Figura 8: Distribucién por nivel de incentivo econémico®

9 El incentivo econdmico se define en funcion del potencial incremento de la renta: Un aumento de la renta superior al 22%
se considera un incentivo alto, un aumento entre el 13% y el 22% se considera un incentivo medio, un aumento entre el 13%
y el 5% se considera un incentivo bajo, y un aumento menor al 5% se considera un incentivo nulo.
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Por otro lado, uno de cada tres potenciales beneficiarios en funcién de la renta de 2019 sin
IMV superaria el umbral de renta en 2020, lo que muestra dos hechos relevantes: por un lado,
gue un importante porcentaje de los hogares que no solicitan el IMV se encuentran en una
situacién de pobreza temporal; por otro, que la composicién del conjunto de potenciales
beneficiarios del IMV es variable y esté influida por una amplia gama de factores, como por
ejemplo las tendencias en el mercado laboral.

Los hogares con ingresos cercanos al umbral o en situacion de pobreza temporal pueden
carecer de motivacion econdmica para solicitar la prestacién, dado que el aumento de
ingresos seria limitado y no superaria el coste y esfuerzo percibido del proceso de solicitud.

Ademés, dado su menor nivel de vulnerabilidad relativa, estos casos de non take-up podrian
considerarse menos criticos desde una perspectiva social.

En conclusion, el analisis del fendbmeno non take-up permite segmentar a los hogares non
take-up. En primer lugar, a pesar de que se utiliza la mejor base de datos disponible, existen
ciertas limitaciones vy, por tanto, existen hogares incorrectamente identificados como
potenciales beneficiarios. Ademas, el andlisis demuestra que una parte significativa de los
hogares non take-up esta parcialmente cubierta por los sistemas autonémicos de rentas
minimas, o enfrenta incentivos econémicos limitados, ya sea por la cercania de sus ingresos
al umbral garantizado por la prestaciéon, o por experimentar situacion de pobreza temporal.
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Figura 9:Segmentacion de los hogares non take-up

Resto non
take-up
Non take-up
inicial Non take-up
Hogares identificados Personas con
como potenciales incentivo
beneficiarios que no limitado
reciben prestacion
Cubiertos por
RRMM
Hogares
identificados
erroneamente

La segmentacion de los hogares non take-up (figura 9) permite una comprension detallada
del fendbmeno y la priorizacién de acciones especificas de politica publica. Aquellos hogares
con un incentivo limitado o cubiertos por rentas minimas autondmicas englobarian al
subgrupo de hogares con ingresos moderados que tienen cierta proteccion social.

Con el objetivo de estudiar el resto de los hogares non take-up y atender su variada casuistica,
se estan llevando a cabo acciones proactivas, utilizando una amplia gama de metodologias
y recursos que pretenden profundizar la comprension de este fendbmeno y reducir su
incidencia. A continuacion, se analizan dichas acciones.

NTU en Colectivos especificos. Colectivo Sin Hogar.

El fenbmeno del sinhogarismo es un desafio multifacético que refleja una problematica
arraigada en la dificultad de acceso a los servicios publicos en general. Esta realidad se
manifiesta a nivel global y no se limita exclusivamente al contexto del IMV (Szeintuch 2022).

Recientemente, el Instituto Nacional de Estadistica (INE) ha publicado una encuesta pionera
gue documenta la complejidad del sinhogarismo, ofreciendo una herramienta valiosa para el
diagndstico y mejora de las condiciones de vida de este colectivo. Los medios de
comunicacion han dado cobertura a esta encuesta, destacando que un porcentaje reducido
de personas de este colectivo son beneficiarios del IMV.
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Sin embargo, un analisis riguroso y detallado de los datos y de la situacion de este colectivo
es importante para comprender los datos y aportar soluciones Uutiles.

En primer lugar, el IMV es una prestacion no contributiva de la Seguridad Social destinada a
las personas en situacion regular en Espafia, en concreto con permiso de residencia de al
menos 1 afio. Dentro del colectivo de personas sin hogar hay un alto porcentaje de personas
gue se encuentran en situacion irregular, y por lo tanto requieren de otro tipo de asistencia
por parte de las administraciones publicas y del tercer sector.

Los datos de la encuesta del INE no permiten establecer con exactitud la condicion de
regularidad de estas personas, pero revela que solo la mitad de los encuestados tiene
nacionalidad espaiiola.

Entre las personas encuestadas de nacionalidad espafiola (y que por tanto cumplen el criterio
de residencia del IMV), encontramos que un porcentaje elevado cuentan con el apoyo de la
accion protectora del estado. Un 58% de ellas reciben alguna forma de prestacién del estado,
como prestaciones no contributivas, pension de jubilacién, prestacién por discapacidad,
rentas minimas autonémicas o IMV. Las prestaciones sociales son la principal fuente de
ingresos en este colectivo. Por lo tanto, los datos desmienten que estas personas estén
completamente desprovistas de proteccion social.

También es importante destacar que personas que ya cuenten con una prestacion publica
pueden no ser elegibles para el IMV o tener incentivos econdmicos limitados para pedirla
puesto que la cuantia del IMV tiene en cuenta los ingresos globales de las personas y les
transfiere la diferencia con respecto al umbral de renta.

De entre las personas de nacionalidad espafiola que reportan no recibir ninguna prestacion
de jubilacién o discapacidad, un 35% ha recibido el IMV o una renta minima autonémica
durante el ultimo afio.

Estos datos apuntan a que pueden existir barreras de acceso a la prestacion para este
colectivo que deben ser objeto de reflexion y mejora. También apuntan a la necesidad de
establecer medidas y prestaciones complementarias destinadas a este colectivo puesto que
el IMV puede no ser el mejor vehiculo dado su disefio y requisito de tener permiso de
residencia. Sin embargo, también desmienten que este colectivo esté desprotegido de la
accion protectora del Estado. Finalmente conviene resaltar que las cifras de acceso a las
prestaciones publicas estan en consonancia con las de otros paises de nuestro entorno
(Szeintuch, 2022).
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4 Acciones ejecutadas

Entre los objetivos principales del Ministerio de Inclusién, Seguridad Social y Migraciones
(MISSM) destaca abordar el fendomeno del non take-up. En consecuencia, el MISSM lidera
acciones especificas destinadas a estudiar y contribuir a revertir el proceso de non take-up,
donde se incluye la busqueda activa de potenciales beneficiarios y el apoyo en el proceso de
solicitud.

A continuacion, se exponen tanto las modificaciones en las normativas como las acciones
llevadas a cabo, con un analisis de los resultados y conclusiones preliminares de cada uno
de ellos.

4.1 Modificaciones normativas y Registro de Mediadores

En respuesta a la evidencia inicial, se realizan cambios normativos para abordar situaciones
de vulnerabilidad especificas y ampliar la cobertura de la prestacion. De manera adicional, a
lo largo de 2021 se llevan a cabo diversas actuaciones para hacer mas accesible el proceso
de solicitud del IMV.

4.1.1 Modificaciones del disefio de la ley

Mediante el Real Decreto-ley 3/2021 se amplia el rango de beneficiarios y titulares de la
prestacion, se ajustan los requisitos de acceso y se crea el Registro de Mediadores Sociales,
para abordar situaciones no consideradas previamente o con problemas operativos.

Los cambios en la ley tienen como objetivo ampliar el acceso a:

e Casos especiales de empadronamiento: establecimientos colectivos, infraviviendas y
personas sin domicilio. En este sentido, se introdujo una reduccién relativa al tiempo
de empadronamiento como unidad de convivencia, de un afio a seis meses.

e Personas en situacion especial de convivencia, debido a violencia de género,
desahucio u otros motivos.

e Individuos en condiciones de exclusién social conviviendo con otras personas sin
lazos familiares.

Por otro lado, la Ley 19/2021 introduce un procedimiento especial de reintegro de renta
minima autondmica indebidamente percibida con motivo del reconocimiento del IMV.

4.1.2 Registro de Mediadores Sociales

El Registro de Mediadores regula la colaboracién con los Servicios sociales y las entidades
del tercer sector, con el propésito de mejorar la eficacia de la prestacion en los grupos mas
vulnerables.
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De este modo, de forma excepcional y durante los cinco afios siguientes a la entrada en vigor
del Real Decreto-ley 20/2020, de 29 de mayo, las entidades del tercer sector de Accién Social
debidamente inscritas en el Registro de Mediadores Sociales podran emitir certificado para
la acreditacion de determinadas circunstancias:

e La residencia efectiva de personas empadronadas en un domicilio ficticio (personas
gue carecen de techo).

e El caracter temporal de la prestacion de servicio residencial, de caracter social,
sanitario o sociosanitario, de la que sea usuario el solicitante de la prestacion.

o El domicilio real de la persona que alegara no vivir en el que consta en el
empadronamiento.

e Lainexistencia de vinculos de parentesco con convivientes.

e El cumplimiento de los requisitos de haber vivido de forma independiente en Espafia
y a la acreditacion de formar parte de una unidad de convivencia durante al menos el
afo anterior a la presentacion de la solicitud.

Las 11 organizaciones actualmente registradas emplean su conocimiento especializado
sobre la compleja realidad de los posibles beneficiarios para acreditar requisitos exigidos para
el acceso al IMV (por ejemplo, empadronamiento ficticio o riesgo de exclusion social), agilizar
y facilitar el procedimiento al Instituto Nacional de la Seguridad Social (en adelante INSS) y
realizar una busgueda proactiva de personas que puedan requerir certificacion®,

4.1.3 Actuaciones para hacer méas accesible el proceso de solicitud

La Resolucién de 25 de mayo de 2021, de la Secretaria de Estado de la Seguridad Social y
Pensiones!!, habilita nuevas vias de asistencia, potenciando el uso de las nuevas
tecnologias, para la prestaciéon de un servicio de calidad. Para ello, se habilitan tramites y
actuaciones a través de los canales telefénico y telematico, se complementan los
procedimientos de identificacion y de expresion de la voluntad a través de medios mas
sencillos, y se regula la presentacion de solicitudes mediante formularios electrénicos.

Ademas, se establecié un canal web sin certificado digital (Portal de Ciudadano para IMV)
gue permite la presentacion de solicitudes sin certificado digital, con una identificacién
mediante foto selfie, retomar solicitudes parcialmente completadas y aportar documentacion
y seguir y gestionar la solicitud presentada.

10 para mas informacién respecto al Registro de Mediadores: https://www.inclusion.gob.es/web/inclusion/ingreso-minimo-
vital/registro-mediadores-sociales-imv

11 Resolucion de 25 de mayo de 2021, de la Secretaria de Estado de la Seguridad Social y Pensiones, por la que se habilitan
tramites y actuaciones a través de los canales telefénico y telematico mediante determinados sistemas de identificacién y se
regulan aspectos relativos a la presentacion de solicitudes mediante formularios electrénicos (BOE-A-2021-9005).
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De este modo, los distintos mecanismos de presentacién de la solicitud han permitido mas
de un millon de atenciones referentes al IMV en las oficinas (de forma presencial, a través de
centros de atencion de la Seguridad Social, por registro o en cualquier administracién publica)
y mas de 2,2 millones de simulaciones online, de forma remota a través de medios
electrénicos con y sin certificado digital.

4.2 Envio encuestas através de SMS

La primera fase de acciones implementadas para reducir las tasas de non take-up y entender
sSus causas se basa en registros administrativos y encuestas. Asi, se realiza una encuesta a
aquellos hogares identificados como potenciales beneficiarios que no habian solicitado el
IMV.

En primer lugar, el disefio contempla una primera fase de envio de SMS en el primer trimestre
de 2022 a una poblacion objetivo de 4.500 personas, continuando en el segundo y tercer
trimestre de 2022 con el resto del colectivo.

De esta manera, se procede al envio de SMS a todos aquellos potenciales beneficiarios, con
motivacion media-alta y con al menos un teléfono de contacto. Asi, aquellos hogares que
responden al mensaje enviado son contactados telefénicamente para la realizacion de una
encuesta y la posterior derivacion al Instituto Nacional de la Seguridad Social y Cruz Roja de
Espafia en la tramitacion de la solicitud del IMV.

El disefio de esta encuesta contempla el envio de 89.866 mensajes SMS a potenciales
beneficiarios, es decir, a aquellos hogares que verian incrementada su renta si accedieran al
IMV. Los principales objetivos de la encuesta son conocer las causas de la no solicitud,
identificar las principales barreras en la solicitud y, por Ultimo, ofrecer ayuda y
acompafiamiento.

Sin embargo, el alcance de la encuesta telefénica disefiada es limitado:

¢ Una de cada tres personas no recibe el mensaje, confirmandose la recepcién de unos
60.000 mensajes

¢ Dos de cada tres personas que reciben el SMS no entraron en el enlace enviado

e Unicamente 1.143 personas completan la encuesta enviada

e 653 personas autorizan el acompafiamiento en la solicitud del IMV

La repercusion de la encuesta telefénica subraya la falta de informacién sobre la prestacion
como elemento determinante del fendmeno non take-up, derivando en los siguientes
resultados:

e EI 25% de los encuestados no conoce la prestacion. De estos, un 21% superaria el
umbral de renta.

e Entre los que conocen la prestacion, el 60% no la ha solicitado, mientras que el 40%
ya habia iniciado los tramites de solicitud del IMV. De estos, el 40% esté a la espera
de respuesta, el 25% tuvo respuesta negativa y otro 25% no termind la solicitud.

Los motivos que explicarian la tasa de no solicitud de la prestacion son los siguientes:

Financiado por ~ . RTER Plan de Recuperacién, SECRETARIA GENERAL
io GOBIERNO 4

la Unién Europea .;i" D ceestafn DE INCLUSION, SEGURIDAD SOCIAL Transformacién DE INCLUSION

NextGenerationEU 1 ”|| """ by YHIGRACIONSS Q. v Resiliencia




ANALISIS SOBRE LA BRECHA DE COBERTURA EN LA IMPLANTACION DEL INGRESO
MINIMO VITAL (IMV)

Informe del fenbmeno non take-up

o EI 33% de los no solicitantes desconoce la prestacion.
o El 27% desconoce el procedimiento de acceso al IMV o consideraba que el proceso
es muy complejo
— No tienen conocimiento del procedimiento o tienen dudas de cémo proceder
— Resaltan las dificultades con la documentacién requerida o el proprio acceso
a la plataforma web de la solicitud
e EI 17% de los hogares tiene la percepcion de no poder cumplir con los requisitos, ya
sea por el exceso en los umbrales de renta y patrimonio o por el incumplimiento de
los requisitos de residencia.

En términos generales, la encuesta revela la necesidad de mejorar la accesibilidad de la
informacion y reforzar el apoyo y acompafiamiento en el proceso de solicitud. En este sentido,
los resultados de esta primera fase de intervenciones motivan la adopcion de métodos mas
directos para alcanzar a la poblacion objetivo, a través de la campafa informativa ‘Es lo
minimo’, el autobus informativo y un proyecto piloto con EAPN, con metodologias
experimentales.

4.3 Autobus informativo y la campana ‘Es lo minimo’

Debido a los resultados y conclusiones definidas tras el estudio realizado con la informacion
recogida en las encuestas, la segunda fase de intervenciones se enfoca en difundir
informacion y en la blusqueda activa de los potenciales beneficiarios, iniciado con la campafa
‘Es lo Minimo’ y el autobus informativo del IMV.

En este contexto, el Ministerio de Inclusién, Seguridad Social y Migraciones presenta la
campafia institucional de comunicacion para dar a conocer el IMV (campafia recogida dentro
del Plan 2022 de Publicidad y Comunicacion Institucional del Gobierno de Espafia).

Cuando alguien
se queda atris,
tender L mano
eslo

RN,

,
a
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La primera etapa de esta medida implementada tiene una duracién de seis semanas, con
cobertura offline y online, alrededor del slogan publicitario ‘Es lo Minimo’. El pablico objetivo
de esta campafa se enfoca esencialmente en la poblacién general -informar sobre la
prestacion- y la poblacion objetivo de la prestacion — aquellos hogares en exclusion social
entre 23 y 65 afios. El spot realizado registra mas de 10 millones de visualizaciones, con
presencia en televisiones nacionales, emision en radio y diversas acciones digitales. Ademas,
también se presenta material informativo y promocional, a través de folletos, bolsas de tela,
entre otros.

La segunda etapa implica una busqueda proactiva de los potenciales beneficiarios de la
prestacion, a través del disefio de una ruta de autobus informativo del IMV. Este autobus
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recorre 44 localidades espafiolas durante cinco meses (18/10/2023-30/03/2023) y alrededor
de 15.000 personas son informadas sobre la prestacion.

En la seleccion de municipios de la ruta se utilizan datos de la poblacion, la tasa de non take-
up, el % de poblacién en riesgo de pobreza o exclusién social (INE) y la tasa de desempleo
(INE). De esta manera, la accion se orienta a aquellos lugares que registran una mayor tasa
de pobreza, desempleo y mayor proporcion de potenciales beneficiarios del IMV.

La Secretaria General de Inclusion es la entidad encargada de proporcionar una
comunicacion continua con las entidades locales, las delegaciones del Gobierno y las
entidades del Tercer Sector presentes en las localidades visitadas.

Asi, en el siguiente mapa se ilustran las principales regiones visitadas por el autobus
informativo, unido al establecimiento de una carpa informativa, presente en una serie de
comunidades y ciudades autbnomas.

Figura 10: Ruta del autobus y carpa informativa del IMV
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Por otro lado, el Instituto Nacional de Seguridad Social (INSS) colabora en esta campafa
informativa, a través de centros de atencion (informacion y tramitacién) y acompafiamiento
especializado en la solicitud de la prestacion.

En total, fueron informadas 15.000 personas de las cuales 4.321 han sido atendidas de
forma directa en la solicitud de la prestacion y 2.755 recibieron la asistencia del INSS. Se han
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abierto un total de 187 nuevos expedientes durante la ruta (un 2,53% durante la visita al
bus/carpa y un 6,94% tras la derivacién a los Centros de atencién e informaciéon de la
Seguridad Social (CAISS)). Asi, uno de cada tres nuevos expedientes ha sido aprobado??.
Respecto a las visitas registradas, las comunidades auténomas con una mayor afluencia
en las visitas fueron la Comunidad de Madrid, Andalucia, Comunidad Valenciana, Castilla-La
Mancha y Cataluiia.

En este sentido, las visitas registradas reflejan la existencia de una serie de patrones que
han condicionado las visitas:

e Diadelasemana: los miércolesy jueves registran una mayor afluencia en las visitas.

e Localizacién del punto de informacién en la localidad: la cercania a eventos y
mercados parece estar relacionada con una mayor afluencia.

¢ Climatologia: esta segunda etapa tuvo lugar en invierno, afectando negativamente al
ndmero de visitas.

e Comunicacion: la presencia de la campafia en medios informativos ha contribuido
positivamente en el éxito de la ruta en las distintas regiones. Por ejemplo, para el caso
de Getafe -municipio con la maxima afluencia de toda la ruta informativa- se realizé
una fuerte campafia comunicativa en diversos canales que derivd en un mayor
alcance de llegada de los potenciales beneficiarios. Desde el MISSM se impulsaron
multitud de acciones a través de los medios de comunicacién y de las redes sociales,
obteniendo un fuerte impacto general en medios.

e Tasa de pobreza: debido al propio disefio ex ante de la ruta, aquellas zonas con
mayores indices de pobreza recogen una mayor concentracion de visitas.

Respecto al perfil de las visitas, es relevante subrayar que dos de cada tres visitantes son
mujeres (un 66%) y la edad media de los visitantes se sitda en torno a los 45 afios. La gran
mayoria de las personas atendidas se encontraba entre los 36 y 55 afios (un 56%), seguido
por las de 56-65 afios (un 22%). Ademas, el 80% de los visitantes tienen nacionalidad
espafola. Este perfil es relativamente similar a las personas beneficiarias del IMV, donde en
dos de cada tres hogares el titular del IMV es una mujer y alrededor del 83% de los
beneficiarios de la prestacion tienen nacionalidad espafiola. Ademas, alrededor del 64% de
los titulares del IMV registran una edad entre los 36 y 55 afios, seguido por los titulares entre
los 24-35 afios®.

Por otra parte, la gran mayoria de las visitas solicitaban informacién adicional de la prestacion,
fortaleciendo asi el propésito inicial de la ruta de informar a los potenciales beneficiarios. Asi,
gran parte de las visitas ya tenian expedientes del IMV y solicitaban informacién mas
especifica.

12 Datos a 15/11/2023.

13 Fuente: IMV-Principales datos segiin comunidad auténoma y provincia. Datos abril 2023.
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Ahora bien, tanto la campafa publicitaria como la ruta informativa del IMV reflejan las
siguientes conclusiones respecto a los motivos de non take-up -el 45% de los visitantes
no habian solicitado antes el IMV:

e EI 37% desconoce la prestacion

o EI 30% tiene la percepcidén de no cumplir con los requisitos exigidos

o El 14% atribuye la no solicitud a la complejidad del proceso

e EIl 8% de los no solicitantes reciben ya otra prestacion, desconociendo si eran
compatibles

En conclusion, la mayor parte de los visitantes solicitan informacién y apoyo en la
tramitacion del IMV, el principal objetivo de la intervencion. Esto evidencia la necesidad de
apoyo de las entidades del tercer sector, tanto en la difusion del proyecto como en el
acompafiamiento a aquellas personas interesadas.

4.4 Proyecto piloto con EAPN-ESPANA

En la tercera y ultima fase planteada, se recogen técnicas de analisis innovadoras, en
colaboracién con el tercer sector. En particular, se ha disefiado un proyecto con EAPN-
ESPANA (European Anti Poverty Network) que lidera un proyecto de inclusion, utilizando
metodologia de ensayo controlado aleatorizado (RCT) para evaluar la efectividad de varios
programas de difusion de informacion y apoyo y asi, detectar aquellos fallos en el disefio.

Este proyecto presenta las siguientes vias de andlisis:

o Efectividad de los proyectos de difusion de informacion y acompafamiento de la
prestacion

e Evidenciar los efectos de este tipo de campanfas en la confianza en las instituciones y
sobre el conocimiento de la prestacion del IMV

e Principales factores determinantes del non take-up

¢ Definir intervenciones que ofrezcan aumentar la cobertura del IMV al conjunto total de
potenciales beneficiarios

De esta manera, el tamafio de la muestra esta comprendido por 400 secciones censales
(nodos) con altas tasas de pobreza, siendo la poblacién objetivo todas aquellas personas que,
viviendo en estos nodos, cumplen con los requisitos de elegibilidad del IMV. El siguiente mapa
muestra la distribucion de los nodos del proyecto EAPN-ESPANA.
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Figura 11: Distribucion de los nodos del proyecto EAPN-ES

g

»~

7 <5 nodos . 20-30 nodos
! v A 5-10 nodos [l >30 nodos
< a
10-20 nodos No hay nodos

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos del proyecto de EAPN ESPANA

En este contexto, el disefio del proyecto se basa en dos tipos de actividades diferenciadas:

¢ 1. Desarrollo de un acompafiamiento y asesoramiento presencial. El objetivo principal
es proporcionar informacion presencial y ofrecer apoyo para mejorar la comprension
y el conocimiento del IMV, asi como asesoramiento a los potenciales beneficiarios de
la prestacion (bancos de alimentos, albergues sociales, comedores sociales).

e 2. Mediante una campafia de visibilizacién a través de redes sociales.

En este proyecto se ha atendido a 2.023 personas sobre el IMV, de las que 1.412 se han
considerado inicialmente potencialmente elegibles para el IMV. De estas que eran
potencialmente elegibles, se ha ayudado a tramitar la solicitud de IMV a 1.204 personas, que
no habian solicitado la prestacion hasta la fecha. En el caso de las que no se han podido
tramitar, se clasifican que tres grupos similares en términos cuantitativos: los que finalmente
no eran elegibles, los que ya habian solicitado el IMV con anterioridad o los que abandonan
el acompafiamiento voluntariamente.

El tiempo medio del proceso de acompafiamiento en la tramitacion del IMV ha sido de 15
dias, entre la fecha inicial de la informacion del proyecto y el cierre del caso con la solicitud
presentada.

El 88,1% de las personas potencialmente elegibles para el proyecto (potencialmente elegibles
para el IMV y no lo han solicitado con anterioridad) no habian intentado solicitar esta
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prestacion con anterioridad, ni ellos ni nadie de su familia o unidad de convivencia. De las
personas que se encuentran en esta situacion, solo un 3% declara que no quiere solicitar la
prestacion

Este proyecto se encuentra todavia en evaluacion, por lo que las concusiones estan todavia
por determinar y sus resultados podrian guiar futuras politicas de inclusién. En todo caso, las
principales variables de interés o indicadores de desempefio se centran en las nuevas
solicitudes (cobertura del IMV), el grado de conocimiento sobre la prestacion, la satisfaccion
con la prestacion y la confianza en las instituciones. También es importante destacar que esta
iniciativa cuenta con la colaboracion de prestigiosas colaboraciones:

cemfl

Otros proyectos piloto, aunque no estan centrados exclusivamente en el fenémeno non take-
up, también incluyen tratamientos relacionados con la solicitud del IMV y desarrollan
estrategias de acompafiamiento en la tramitacion.

4.5 Contextualizacion de las actuaciones en el ambito de la
inclusion social en Espafa

Una vez llevado a cabo un analisis detallado de las medidas propuestas para mitigar el
fendbmeno non take-up, resulta relevante contextualizar estas acciones en el ambito de la
implementacion del Ingreso Minimo Vital (IMV), asi como profundizar en la comprension de
la contribucién de esta prestacion en la mejora de la inclusién social en Espafia.

En este sentido, la prestacién del IMV, impulsada en el afio 2020, se conforma como una
prestacion dirigida a prevenir el riesgo de pobrezay exclusion social de personas que carecen
de recursos econdmicos para cubrir sus necesidades basicas. En este sentido, se han
establecido intervenciones que engloban tres actuaciones principales con el objetivo de incidir
de manera positiva en la motivaciébn de potenciales participantes y conocer los factores
asociados a la no participacion en esta prestacion.

Por un lado, el primer bloque de medidas esta constituido por el envio de mensajes SMS a
potenciales beneficiarios con el propoésito principal de repercutir positivamente en la
motivacién de participacion del receptor y entender las razones por las cuales no ha tramitado
la solicitud del IMV. Por otro lado, el segundo bloque de actuaciones incide esencialmente en
la difusion de informacién y bldsqueda activa de potenciales beneficiarios mediante el
despliegue de un vehiculo informativo y una campafia publicitaria. Por tltimo, el tercer bloque
de actuaciones esta encuadrado en el disefio y posterior evaluacion de un proyecto especifico
RCT que implanta diversos programas de difusion de informacion y apoyo a la participacion
en el IMV.

A este respecto, resulta pertinente contextualizar estas intervenciones y la prestacion IMV en
el marco de la evolucion temporal de distintos indicadores generales de indole
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socioecondémico a nivel estatal. De esta manera, esta contextualizacién nos permite entender
la coevolucién temporal entre la cobertura e implantacion del IMV y el nivel de exclusién social
y precariedad socioecondémica en Espafa. En este sentido, dada la fecha de lanzamiento e
implantacién del IMV en el afio 2020, resulta singularmente relevante analizar el periodo
temporal inmediatamente anterior a dicha implantacién y su evolucién en los afios posteriores.

Asi, tal y como se puede apreciar en la figura 13, entre los afios 2019 y 2022 ha habido un
leve descenso en términos porcentuales de personas en situacion de exclusion social, segun
establece el indicador AROPE!. Asimismo, los componentes de este indicador relativos al
riesgo de pobreza y baja intensidad de trabajo también muestran una leve mejoria en el
espacio temporal indicado. Paralelamente, y para ese mismo periodo, se identifica una
ausencia de cambio significativo en el componente que hace referencia a la carencia material
severa.

Figura 12: Evolucion indicador AROPE y componentes (2019-2022)
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Fuente: Encuesta de Condiciones de Vida INE

De igual forma, resulta pertinente observar la evolucion temporal de las diferencias existentes
entre la tasa de riesgo de pobreza antes y después de la recepcion de transferencias sociales.
La tasa de riesgo de pobreza guarda una estrecha relacién con la renta disponible en un
hogar. En consecuencia, al explorar el concepto de renta disponible, es relevante considerar
las transferencias sociales y examinar los ingresos que el hogar tendria en ausencia de
transferencias gubernamentales. Estas transferencias, entre las que se incluye el IMV,

14 El indicador AROPE se configura como una medida de exclusidn social cuyos componentes incluyen el riesgo de pobreza, la
carencia material y social severay la baja intensidad de trabajo. En este sentido, este indicador recoge aquella poblacion que
se encuentre al menos en alguna de las tres situaciones mencionadas (riesgo de pobreza, carencia material severa, baja
intensidad de empleo).
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desempefian un papel crucial en el sistema de proteccién social al actuar como un mecanismo
para redistribuir los ingresos y mitigar la desigualdad.

Asi, tal y como se evidencia en la figura 14, el afio 2021 destaca por un marcado aumento en
la disparidad entre la tasa de riesgo de pobreza antes y después de las transferencias
sociales. Esta divergencia es significativamente mayor en comparacion con los afios previos,
mostrando un incremento progresivo a lo largo de 2019 y 2020. Concretamente, en el afio
2021, altimo con informacion disponible sobre estos indicadores, la brecha entre la tasa de
riesgo de pobreza antes y después de las transferencias alcanz6 un aumento notable,
llegando a una diferencia de 9,5 puntos porcentuales.

Figura 13: Coevolucion de la tasa de riesgo de pobreza antes y después de transferencias sociales
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Fuente: Eurostat

En este contexto, tal y como se ha adelantado anteriormente, la renta del hogar supone un
factor determinante de riesgo de pobreza y exclusién social. A este respecto, se puede
apreciar en la figura 15 una atenuacion del impacto de la crisis econémica derivada de la
COVID-19 en las rentas netas durante los afios 2020 y 2021. Asimismo, se evidencia un
notable aumento de estas rentas en el afio 2022, registrando un incremento del 11% con
respecto al afio 2019.
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Figura 14: Evolucidn renta media anual neta por hogar (euros)
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En suma, los indicadores basicos y habitualmente utilizados en el ambito del analisis
socioecondémico de los hogares espafioles parecen exponer un amortiguamiento del impacto
negativo en niveles de pobreza y exclusion social derivado de la crisis econémica inducida
por la COVID-19. A pesar de esto, es necesario recalcar la complejidad que conlleva la
realizacién de un analisis causal acerca del efecto del IMV y actuaciones asociadas en la
mejora socioecondémica de aquellos hogares y personas mas vulnerables de la sociedad.

De hecho, la prestacion del IMV fue impulsada y ratificada durante la pandemia de la COVID-
19, desplegando toda su operativa durante la propia pandemia y la crisis inflacionaria
posterior. Por tanto, se enmarca en un contexto en el que han coexistido multitud de medidas
de sostenimiento de rentas, no todas ellas centradas en la poblacion mas vulnerable; tales
como los expedientes de regulacion temporal de empleo (ERTE) o prestaciones
extraordinarias para determinadas personas trabajadoras, asi como otras acciones
implementadas por las administraciones central, autonémica y local. En cualquier caso, las
distintas medidas de politica econémica adoptadas para mitigar la caida de ingresos han sido
consideradas, en conjunto, como mecanismos que han compensado significativamente la
caida de rentas que se habria producido en su ausencia (Ocafia et al., 2020).

Como consecuencia, muchos de los analisis de desigualdad econémica llevados a cabo
recientemente han tendido a analizar el efecto agregado de las distintas medidas de politicas
economica. Asi, por ejemplo, Aspachs et al. (2021), analizando datos anonimizados de
registros bancarios entre febrero de 2020 y julio de 2021, muestran cédmo las ayudas publicas
contribuyeron a amortiguar el aumento del indice de Gini después de las transferencias del
sector publico. Un andlisis mas reciente (Aspachs et al., 2022), con una serie de datos mas
larga, muestra que, a comienzos de 2022, el indice de Gini ya habia vuelto a los niveles
previos a la pandemia (febrero de 2020), siendo la diferencia entre el indice antes de las
transferencias del sector publico y después casi nula desde finales de 2021. Por otro lado,
Crespo et al. (2023), sefialan que las ayudas publicas mitigaron las caidas salariales mas
acusadas en aquellas personas que perdieron su empleo o vieron caer sus ingresos laborales
a lo largo del afio 2020.

Asimismo, Martinez (2023), utilizando datos de la Encuesta de Condiciones de Vida, muestra
cémo, pese a que el 80% de los hogares perdieron poder adquisitivo durante la pandemia en
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términos reales, la desigualdad se redujo gracias al gran crecimiento de la renta entre el 10%
de los hogares mas pobres, explicandose la mitad de ese incremento de renta por el
crecimiento de la tasa de cobertura del sistema de rentas minimas.

En definitiva, el entorno macroecondémico derivado de la pandemia COVID-19 en combinacion
con las diferentes medidas adoptadas para reducir su impacto socioeconémico en hogares y
personas en Espafia, complican la tarea de aislamiento del impacto del IMV y actuaciones
adyacentes en la inclusién social y reduccion de la pobreza en las capas mas vulnerables de
la sociedad. No obstante, y segun apuntan los estudios indicados, la ampliacion de la
cobertura del IMV puede contribuir de manera positiva a la reducciéon de la pobreza y la
exclusion social en Espafia.

A este respecto, y con el objetivo de comprender la influencia del IMV y las acciones
adyacentes, es importante recalcar los esfuerzos que se estan llevando a cabo por parte del
MISSM vy entidades asociadas para evaluar de manera causal el impacto de diferentes
politicas de inclusién social. En concreto, los resultados de dichos proyectos ampliaran el
entendimiento y conocimiento del efecto del IMV y acciones relacionadas en la reduccién de
la pobreza y exclusion social en Espafia.
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5 Conclusiones: mirando hacia adelante

El continuo andlisis y monitorizacion de los datos del non take-up a lo largo de la
implementacion del IMV ha permitido disefiar e implementar distintas actuaciones de politica
publica basada en la evidencia.

En primer lugar, el andlisis de los datos ha permitido estudiar los motivos que originan parte
del non take-up, tales como la existencia de baja motivacibn econémica para solicitar la
prestacion (incentivo limitado) o el registro de una poblacion cubierta por el sistema de
proteccion (rentas minimas autonémicas). Esto ha permitido realizar una segmentacion del
non take-up, para poder definir politicas publicas especificas.

De esta manera, esta segmentacion ha permitido establecer una serie de intervenciones
especificas como base de futuras politicas de inclusién, entre las que se encuentran las
modificaciones legislativas, el envio de encuestas a través de SMS, la campafia informativa
‘Es lo minimo’ y el proyecto piloto con EAPN-ES.

El objetivo de estas acciones ha sido doble: por un lado, estudiar las causas del non take-up
y a su vez, contribuir a la basqueda activa de potenciales beneficiarios. Particularmente, se
han identificado como causas de no solicitud el desconocimiento de la prestacion;
complejidad en el proceso de solicitud y desconocimiento de cumplimiento de los requisitos
de elegibilidad del IMV. Para reducir la tasa de non take-up y combatir sus causas, es esencial
continuar informando y apoyando en la solicitud del IMV, en colaboracién con las entidades
del tercer sector, Servicios Sociales y otras entidades relevantes.

De cara a futuro, el MISSM continuara liderando y promoviendo programas orientados al
estudio y a la mitigacion del non take-up, a través de colaboraciones reforzadas con el tercer
sector y el entorno académico:

e Busqueda activa de los potenciales beneficiarios en colaboracion con el tercer sector,
ya que el publico objetivo total de la prestacion es cambiante, como resultado de las
continuas fluctuaciones econdmicas que afectan directamente a los hogares. Ademas,
se trata de un grupo de dificil acceso dada su situacion de vulnerabilidad y riesgo de
exclusiéon social. Estas caracteristicas inherentes al conjunto objetivo del estudio
justifican la continua necesidad de desarrollo de iniciativas, donde una fuerte
colaboracion con el tercer sector es altamente beneficiosa debido al conocimiento
especializado de la realidad de estos potenciales beneficiarios, siendo primordial en
la provisién de informacion y en el acompafiamiento y apoyo.

e Impulsar el analisis del non take-up y de aquellas politicas disefladas para combatirlo,
puesto que se han realizado insuficientes programas para su estudio y mitigacion.

En conclusion, el MISSM se propone desempefiar un papel fundamental en el andlisis del
non take-up, impulsando:
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e El desarrollo de proyectos de estudio de este fenbmeno, como el piloto con EAPN,
gue utiliza metodologias punteras de analisis y destinadas para evaluar programas de
accion contra el non take-up y entender mejor el fenémeno. Los hallazgos de estos
programas podrian orientar las futuras politicas de inclusién, basandolas en evidencia
empirica y practicas probadas.

e La colaboracion internacional y con el mundo académico, a través de su participacion
en Organos de gobierno y foros internacionales, asi como su colaboracion con
destacadas instituciones académicas. El MISSM fomenta la investigacion a nivel
global y aboga por la utilizacion de metodologias y bases de datos estandarizadas
para mejorar la comparabilidad, con el propdsito de desarrollar buenas practicas.
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