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RESUMEN

El TABRAP (Target Birth Rate Acceptor Program) es un modelo
programado en computador, que da una solucidn directa al pro-
blema de determinar el ndmero anual de aceptantes de anticon-
ceptivos requeridos pars lograr una trayectorla prescrita de
tasas brutas de natalidad. Aplicado a una poblacibn inicial
para la que se conoten la estructura por edad, la distribu~
cibn de la fecundidad, las tendencias esperadas de la espe~
ranza de vida y de las proporciones de mujerss casadas espe-
cificas por edad, el TARRAP Incorpora los sigulentes factores:
edad a la aceptacldn, con aceptantes elegidas de no usuarias
casadas, tasas de pérdidas de usuarlas especiflcas por edad y
métodoes ; una distribucién de la fecundidad potencial de las
aceptantes que considere el envejecimiento y la esterxilidad y
consideracidn tanto de la anovulacién postparte como de nueve
meses de gestacién para adjudicar adecuadamente, los nacimien-
tos evitados en el tilempo. EI TABRAP? genera datos anuzles de
aceptantes, afloe pareja de uso, nacimientos evitados y tasas
de fecundidad especfficas por edad, que logran la meta de la
tasa bruta de natalidad, Los cambios resultantes en el tama-
fio de 1a poblacifn, la estructura vor edad y las tasas brutas
vitales, gue también se obtienen, son invariables con respec-
to a la edad de los aceptantes y a la mezcla de métodos. Su~
poniendo que la meta es, reduclr la tasa bruta de natalidad de
45 a 30 en un periodo de diez afios, el TABRAP se ilustra para
slete mezclas de combinaciones de zceptantes por edad y método
aplicadas a una poblacifn que se parece a la de Tailandia al-
rededor de 1965,






. INTRODUCC TON

Una respuesta a la pregunta sobre la prictica anticonceptiva requerida
para lograr una tasa bruta de natalidad (TBN) meta, es la ecuacifn de re-
gresifm producida por datos empiricos de varics palises del mundo., Como
Potter y Rao han hecho notar recientemente, sin embargo “respecto a la re-
lacién entre TBN y el porcentaje de MEFC (mujeres en edad fértil casadas)
que usan anticoncepcibn, podria pensarse en una cantidad de razones de por
qué un determinado nivel de uso de anticonceptivos puede producir una tasa
bruta de natalidad mayor o menor que la predichs por la regresifn”. Estas
incluyen la proporcifn de mujeres casadas, la eficacia media de la mezcla
de anticonceptivos en uso, la magnitud del asborto inducido, el subregistro
de nacimientos y ls diferencias entre la digtribucidn de edad de usuarias
vy no uguarias. Puede agregarse que, por mis coniiable que sea la regresifn,
el conocer sclamente las relaciones gruesas entre anticoncepcitn y la tasa
bruta de natalidad se parece muchc a conocer la solucidén de un misterio sin
haber seguido la actuacién de los protagonistas, las claves y el razonamien-
to que lleva a la solucibn, todo lo cual es requerido para una detallada
planificacifn del programa.

El actual wmodelo (TABRAP, Target Birth Rate Acceptor Program), se re-
fiere a la conducta anticonceptiva de los protagonistas que son identifica-
dos poxr edad y métede adoptado, sl es que han adoptado alguno. La edad se
incluye en el TABRAP en cuanto & que cada grupe de edad puede aceptar una
diferente mezcla de métodos y -esté sujeto a caracteristicas de fecundidad
potencial diferentes en la ausencis de uso. Los métodos difieren solamente
en sus caracter{sticas de descontinuacidn.,

La importancia préctica del TABRAP reside en el hecho que los gobier-
nos de 33 pafses en desarrollo estfn oficlalmente registrados (& comienzos
de 1974) como favoreciendo una disminucién en sus tasas de natalidad o de
crecimiente poblacional, En cerca de la mitad de estos palses, la peliti-
ca oficial formula una meta cuantitaiiva y un intervalo de tiempo para su
logro, esperando a menudo, una disminucifn de diez puntos en la tasa bruta
de natalidad en un perfodo de cinco a diez aflos (Nortman, 1974). (Palses
con metas cuantificadas e intervalos de tlempo prescritos, son; Botswana,
Egipte, Islas Mauricio, y TGnez, en Africa; India, Indonesia, Corea del
Sur, Laos, Malasia, Singapore, Talwan y Tailandis, en Acia, y Repdblica
Dominicana, Jamalca y Trinidad y Tobage, en América Latina,
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No siendo relevante aqui discutir en detalle porqué& los pafses actual-
mente en desarrollo estin pidiendo disminuciones de tasas de fesundidad qus
son tres o cinco veces mayores que las experimentadas por pafses que se mo-
dernizaron en el perfodo de la era anterior a la Segunda Guerra Mundial,
deberia notarse que el estimulo nace predominantemente de una conviceidn
de que las actuales altas tasas de crecimiento poblacionzl estén retardan-
do el desarrollo econdmico. Dirigidas al logro de metas econémicas, las
metas demogrificas tienden a ser vagas o arbitrarizs y su factibilidad se
deja al azar, a la esperanza y a la prueba del tiempo, -

Muchos presuponen que el verdadero avance acondmico y social se torna
expedito a través de la reduccidn de la fecundidad, pudiendo considerarse
difereates medios para lograr esa reduccién (postergacisn de la edad al ma-
trimonio, aumento de la matricule y de la participacifin laboral femenina,
por ejemplo). . De acuerdo con el punto de vista de las Maciones Unidas, que
"1a transicidn hacia una baja feécundiddd y el mejoramiento dé las céudicio-
nes econdémicas y sociales ‘son proaesos que ‘interactfen” (Naclones Unidas,
1965, pagina 143), los paises en desarrallo preocupados de los problémas
que ‘significan las altas tasas de crecimiento ‘de‘la’ pobiaci&n, ven los pro-
gramas de planificacién de la familia voluntarios, con ‘apoye oficial, como
el mecanismo mﬁs directo ¥y éticamente mas aceptahle para reducir Ia fncund*dad.

Dada la disposicién ‘de los paiaes & invertitr recursos en programas anti-
conceptivos para lograr metas, una cuestidén de preocupaci&n pr&ctica es enta-
blecer la extensidn de la préctica de anticorncepcién requerida.. Sed que el
estimulo para el aumento de la préctica anticonceptiva se origiue en circuns-
tancias ‘socioeconbmicas cambiantes o en los esfuerzos de un progrema de pla-
nificacién dé la familia gubernamental, es irrelevante en lo que al TABRAP
se refiere. - lo que el wodelc mide es la aceptacién antlconceptiva ‘total y
1la pr&ctica requerida para lograr una meta de TBN, prescindiendo de la fuen-
te de motivacién, de los suministros o del costo moneturio. Es as{ como,
en la medida que la gente obtiene los servicios anticonceptivos y los su~
ministros a través del sector privado de 1a economia, que se reduce 1a cargs
en ‘el sector pﬁblico. ' 4

Bos LADOS DE LA MONEDA: IMPACTO'DEMOGRAFICO DE UN PROGRAMA
Y USUARIOS DE ACNTICONCEPTIVOS' PARA UN IMPACTO ESPECIFICO -
EN LA TASA BRUTA DE NATALIDAD - R

El probIema de la préctica anticonceptiva requerida para logtar met as
demogréficas, es laverso al problema sobre el que ya existe und rica lite-
ratura, es deeir, del &mpacto demogréifico de los programas de planificacién
de 'la familia. .Ambos problemas implican especulaciones sobre la fecundidad
esperada dé’ los usarios, sl no hubieran ‘estado usando.  1Los investigadores
preocupados del impacto de los programas, han propuesto varias t'écnicas de
encuesta y . estimacidn para -dar ‘una base empfrica para ‘tratar estos proble-:
mas eape.culativos- fecupd:ldad dé grupos control pareados con aceptantes en
cuanto a caracterfsticas, demogréficas y socioeconémicas (Chang, et.al.,
1969); comparacién de la fecuﬁdxdad de un-frea programitica con un un Ares pa-
Teada no programftica (Wright, 1970) ;- extrapolacién‘de la fecundidad previa,



i

Y3 (

comparada con la fecundidad » tasa de nataiidad observada despuds del pro-
grama (Mauldin, 1968); anflisis de regresidén, determinando la proporceidn

de los cambios de la tassa de natalidad observada, atribuible a factores so-
cloeconfmicos y a insumos del programa (Schultz, 1972); y un enfoque de pa-
ridez que compara la fecundidad real con la csperada, de los aceptantes des-
puds de la aceptacidn, basando lo esperado en las probabiiidades de paridez
por edad, derivadas de la experiencia reproductiva de los aceptantes hasta
el momento de la aceptacibn (Kelly, 1971). Deberfa ohservarse yue ilas téc-
nicas que estiman los nacimientcs evitados, utilizando intervalos de naci-
niento, no evitan el problema especulative de la fecundidad en la ausencia
del uso, estando los intervalos de nacimiento Inversamente relacionados con
las tasas especfficas de fecundidad por edad (Potter, 1969; Wolfers, 1969).

Los administradores de programas enfrentados a problemass précticos que
muchas veces requieren respuestas réipidas, generalmente han aplicade una re-
gla burda para traducir X aceptantes en Y aflos pareja de uso o de protecciin
(APP), que a su vez, evitan Z nacimientos, con las ecuasciocaes que trabajan
de derecha a izquierda, asi como de izquierda a derecha (Ross, 1974}, En
defensa de estos procedimientos, deberfa decirse que la mayorfa requieren
pocos datos empiricos y sus resultados pueden ser aproximaciones adecuadas
para los prop8sitos del momento,

FACTORES QUE AFECTAN SIGNIFICATIVAMENTE EL
TMPACTO DEL PROGRAMA

Un modelo simple tiene la virtud de tener menocs voracidad por datos em-
piricos que un modelo més complejo. El modelo de rsgresién sugiere que,
cuando el control de la fecundidad se practica raramente, las tasas byutas
de natalidad son alrededor de 45 & més, cuando aproximadamente un tercio de
las parejas en edad reproductiva, tratan de limitar o de espaciar nacimien-
tos, la tasa es de alrededor de 30, y un nivel de uso de 60 por cienteo, se
agocia con una tasa bruta de natalidad de 15 (Berelson, 1974), Para gene-
ralizar a partir de estas observaciones, una respuesta a nuestras preguntas
es que, un aumento de dos puntos en el porcentaje de usuarios, reduce en
alrededor de un punto la tasa biuta de natalidad,

La obra de muchas personas, pero notablemente la de Potter y Sheps, ha
ampliado nuestro cntendimiento de la dinémica que estd detrés de la genera-
lizacién recién mencionada y da .los factores que afectan significativamente
el impacto del programa, Estos pueden ser resumidos como sigue: edad a la
aceptacifn, con aceptantes elegidos de un conjunto de no usuarias actual-
mente casadas, clasificadas por edad, pérdida de vstvarias de anticoncepti-
vos, especificas por edad y método adoptado; en la ausencla de anticoncep-
cifn, una distribucidn de la fecundidad potemncial gque cambja con el trans-
curse del tiempo, porgue con usc continuado las aceptantes envejecen y co-
mienza la esterilidad; consideracién de la anovulacién postparto que se
guperpone con €l uso de la anticoncepcidn; y consideracifn del perfodo
gestacional para ubicar los nacimientos evitados en el tiempo.
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‘Incorporando las caracteristicas anteriorés, el TABRAP requiere la si-
guiente informacién acerca ‘dée la poblacién femenina inicial a la que se va
a ‘aplicar; estructura por edad; tendéncia proyectada de ia esperanza de vi-
da a lo largo del intervalo. prdgramético' ¢specificecibn anual de las pro-
‘porciones de tasadas especificas por edad (un sustituto para la exposicidn
al riesgo de embarazo); tasas iniclales de fecundidad. especirlcas por edad;
cembios proyectsddos en la fecundidad marital de mujeres due no practican-
anticoncepci&n, y uso inicial de anticonceptivos, eSpecIficos por -edad,

Para probar la sensibilidad del TABRAP 8 difer entes mezclas deg insumos
y para tomar en cuenta su aplicabilidad a una variedad de circunstancias, .
ha sido programado pare un computader. (Tanto el programa. FORTRAN como la
descripcidn matem&tica, estan disponibles a pedido. en el Population
.'council) ) ' .

nﬁschrcxou DEL nonzw- (T@,’BRAP) Co

El TABRAP‘tiene tres fases distintas, que se pueden resumir como gigue:

La Fase 1, proyecta, afic por aflo, la poblaciﬁn femenina en grupos quin-
quenales de edad a lo largo del intervalo programftice, de acuerdoc con la
trayectoria de TBN y de una tendencia postulada de la mortzlidad, La po-
blacién inicial puede tener cualquier distribucién por edad empirica, a pe-
sar de que en las ilustraciones que se presentan, se asume que es estable.

- Las proporciones de casadas, especificas por edad, ro mecesariamente cons-
tantes, son aplicadas a las proyecciones para obtener las mujeres casadas
en edad reproductiva. Estas, multiplicadas por las tasas de fecundidad ma-
ritales especificas por edad, y sumadas para todos los grupos de edad, dan -
1a cohorte de nacimientos anuales esperedos (Et)’ én la ausencia del pro- .
grma. . . . B . s

v

La distribucidn por edad en. cadé afio sucesiVo, se deriva r&pidamente

' del hecho de que 1a poblacién de edad 1:y més, a' 'mediados del ‘afio t, pt

consiste en los sobrevivientes de la poblacién ‘del "afid anterior, mien- +!
tras que los nifios menores de un &fio, P,,; 8 mediados del afio t, son los "
sobrevivientes de los nacimientos permi%idos en el intervalo de un aiio,
‘entre mediados del amo (t - 1) y mediados del afic t.. Dada la relacibn en-
tre una colorte de nacimientos -y el promedio de afios~persona vividos hasta
la edad exacta 1, en la tabla de vida prevalente, la cohorte meta de naci-
:mientos Bt s en ‘el aﬁo t, puede estimarse resolviendo la siguiente acuacidn:

, (TBN)t =”3t££§§+-ﬁzl kBF_%;BP1¥27%‘2 "_“- 'I.5=Qi)'u

en que Bt es 1a Gnice Anebgnita ¥y L; es el promedio de afios persona vivido
en el grupo de edad 0. a 1 en el tiefipo t. La diferenéia, EY - B en cada -
a%o, representa el nfimero de nacimientos que deben sexr evitados pars lograr
la meta de TBN especificada.
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Como las proyecciones de poblacién y el clmputo de nacimientos a ser
evitados, necesariamente se hacen en sucesifn, un 2flo a la vez, el intervalc
progremfitico se puede extender por cualquier duracifm, Tal como 2s8té egari-
to en la actualidad, el programa de computacidn cubre un intervale de diez
aios, pero repitiende el proceso, usando una nueva entrada inicial, la salli-
da flnal del afio en cada una de las corridas de dlez ajos, el modelo se pue-
de utilizar para cualquier intervalo programético, Debe observarse que,
cuando el intervalo excede 15 afios, empezando en el afio 16, las sxpectati-
vas de fecundidad estén de acuerdo con el modelo prescrite, pero las pro-
yecciones de poblacifn entonces, incluyen, entre las mujeres de edad repro-
ductiva, los scbrevivientes de las cohortes nacidas para lograr la meta de
TBN. Esto es, comeunzando el afio 16, el nfimeroc de madres potenciales bajo el
programa, es menor que el n@mero proyectado sin programa.

La Fase 2, es une entidad independiente. Convierte un agcaptante en na-
cinientos evitados, a través del uso de anticonceptiveos. A cada aceptante
por edad y método se le asigna un modelo de descontinuacién. Se considera
que la tasa de pérdida toma en cuenta la descontinuacifn del uso por cual-
quler raz6n: deseo de un nifio; incapacidad para telerarlo o insatizfaccién
del método, embarazo, divorcio, separacidn o defuncién de cualquiera de los
esposos. Como se espera que todas las razones estfin incorporadas en una ta-
sa total neta de pérdida o de atricién, no necesitan estar estructuradas ex-
plicitamente dentro del modelo. Para el computo de los nacimientos evitados
se incorpora la esterilidad en la distribucifn de la fecundidad potencilal y
no en la tasa de descontinuacifn,

/

El modelo de descontinuacién usado en el TABRAP? es la curva de descen-
so exponencial, C = aq exp (~ rt), (C es la proporcifn que permanece en el
tiempo t después de la aceptacién, r es la tasa de descontinnacién y ¢ es la
proporcién que permanece despu#s de una pé&rdida inmediata de 1 - a)}, pero
cualquier curva suave sirvs, ya que el modelo toma en cuenta la duracidém del
método por edad, después de la aceptacifn. E1 &rea bajo la curvae (la iante-
gral definlda) entre dos puntos del tiempo, digamos, de Ea vyt s da el uso
por aceptantes en el intervalo de tiempo ta a t , desde la aleptacién (que
no debe confundirse con la iniciacién del programaﬂ. Tomando estos interva-
los de uso en perfodos de 12 meses, trasladados hacia atrés en 9 meses desde
los sucesivos afios meta, se toma en cuenta la gestacién y el dntervalo de
ugo se relaclona correctamente con el perfodo de tiempo daz los nacimientos
evitados.

Como los aceptantes tlenden a tener un nacimiento reclente, el modelo
permite tomar en cuenta la anovulacién postparto, descontande el uso durante
un tiempo definido después de la aceptacidn, que se plensa es la superposi-
cifn media con la anovulacidén. En las ilustraclones que Be presentan, este
pericdo de tiempo fue considerado de dos meses. Cuando se dispone de datos
detallados sobre el intervalo desde el nacimiento hasta la aceptacidn vy so-
bre el intervalo de la amenorrea postparto, se pueden usar las técnicas para
calecular la duracién especffica por edad y método, del traslapo (Potter,
19653 Wolfers, 1961, 1971)., En la ausencia de estos datos, el investigador
debe hacer un supuesto razenable, tal como el gque se ha adoptado en nuestras
ilustraciones.

%] N, del T.: En realidad se trata de un modelo de continuidad de uso, dado
- que C representa la proporcidn de usuarias que permanecen t mes2s después
del Iingreso,
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' Entyar a los acéptantes-anuales, simulténeamente a mediados de ado, sim-
plifica g‘aﬁd-lente'lbs cidlculos. Para ilustracifn, como el usc efectivo se
supone que comienza dos meses después de la aceptacifn a madiados de aflo, ¥
la gestacién toma nueve meses, el use de los intervalos decde la aceptacién-
de ,167 a .75 aflos, .75 a 1.75 afios, 1,75a 2.75 afios, y as{ en adelante, evi-
tari nacimientos en los aflos calendarios sucesivos del programa respectivamen-
te, comenzando con @l primer afio programético que sigue a la aceptacidn,

Asf, en el aflo del programa 1 no se evita ningln nacimienta; en cl aflo 2 se
eviuan nacimientos s8lo por. la ¢ohorte-l de acePtantec, en el afio.3 por las ..
cohortes 1 y 2 y asf sucesivamente,

El TARRAP puede manejar cualquier nfimero de métodos que sblo difieren
en gsus modalidades de descontinuacidén., Esto es, el TABRAP distingue entre
una pfldora y un DIU, sélo en cuanto tienen diferentes tasas de pérdida. La
adad tambi&n hace una diferencia en las tasas de p€rdida después de la acep-
tacitn y asi, el uso de anticonceptivos en los intervalos discutidos arriba,
se computa inicialmente sobre una-base especifica dé edad y métode. Luego,
ponderando el uso especifico por método en cada grupo de edad por la propor-
cisn del grupo que acepta el método, obtememos el uso promedic. por aceptante
de una determinada edad, durante el intervalo de uso relevante para evitar na-
cimientos en aﬁos sucesivos del programa desPués de la aceptaclén.

Para terminar con la fase: 2, el uso promedlo especifico por edad (pon—
derado por método) dexrivado reci&n, se multiplica por la fecundidad poten-.
cial de los usuarios durante el afic programético, nueve meses despulis del in-
tervalo de uso para obtener nacimientos evitados por aceptante, Tomando en
cuenta el hecho que con el paso del tiempo los usuarics envejecen, la distri-
bucibn de la fecundidad potencial refleja la edad de los aceptantes en los
afios de los nacimientos evitados, no al tiempo de la aceptaciém y no durante
_el intervalo de uso de nueve meses antes que el intervalo de nacimientos évi-
tados. - : :

EX procedimiento de la fase 2 se ilustra en el cuadro 1

La Fase 3, el corazén del modelo, calcuLa ano por afio el nﬁme;o de acep-
tantes por edad requeridos en el afio, t, de manera que produzcan en el ano
t +11la dlferencia entre la suma deo nacimientos ‘evitades por cohortes de
. aceptantes previas al ado t, y'el nﬁmero que debe ser evitado, es decir,

£ -
! - Bt+1..

Como una mezcla Invariable de edad de los aceptentes puede llevar a la
contradicecién de que el pdmero de usuarifs llegue a exceder el nfmero de mu-
Jeres que viven en una o més :clases de edad (Pottexr, 1972, pég. 144), el TABRAP
extrae aceptantes de elegibles definidas como no usuvarias actualmente casadas.
Se hace avanzar a las usuarilas segln su edad actval, haciendo pagsr cada aflc
.un quinto, al grupo de -edad siguiente. . De ésta’ manera, las no usvarias sim-
plemente son el residuo entre el total de casadas en el aﬁo tyel nﬁmero
promedio de usuarias por clase. de edad.
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Cuadro 1

AROS MUJER DE USO, FECUNDIDAD POTENMCIAL Y NACDMIENTOS EVITADOS;
POR ACEPTANTES DE 25-29 AROS DE EDAD (ACEPTACION DE METODOS DE
TASAS BAJAS, MEDIAS Y ALTAS DE CONTINUACION EN PROPORCIONES DE

50, 25, ¥ 25 POR CIENTO, RESPECTIVAMENTE)

Intervalo de uso (aflos Uso a/ - Intervalo 9 meses
desde la aceptacidn) - después del usc .
Método Método Método Promedic  Fecundidad Nacimientos

t t g bajo medio alto total de , potencial evitados ¢
a : usuarios—
. 1686 75 © .3258 .4289 ,5530 .4084 4559 .1862
.75 1,75 <2448 L5171 .9247 4828 L4348 .2098
1.75 2.75 0831 .3297 .8974 L3483 24133 o 1440
-~ - etc, ete, ete, etc. atc, atc,
etc. ete.

af Uso = (a/r) LExp(-rt } = exp (~Tt 17. Esta £6rmula es la integral defini-
da de la curva C ent¥e t v t ge "Para cada método se le asignan los si-
guientes valores a los parfmetros a y r en el esquema de contiruacibn
C = a exp(-rt): :

Matodo a T por afio
Bajo .9 1.08
Medic .9 43
Alto +96 .02

b/ (.5 % uso bajo) + (.25 por uso medio) + (.23 x uso alto).
Promedio da fecundidad potencial en uso x.

el
.

Se postula una distribucidn de tasas de aceptacidn relativas, especifi-
cas por edad, en las elegibles. BSu patrSn no nacesita permanecer counstante.
Dado el patrdm, el programa de computacidn infla (o deflecta) la entrada
inicial de aceptantes conforme al patrédn, de manera que ellos, mids ios usua-
rios que permanecen de cohortes previas, van a evitar al afo siguiente, el
ntmerc reguerido de nacimientos para lograr la meta de TBM. Con el tamafio
de cada contingente de la cohorte anual de aceptantes, sobre cohortes previas,
el proceso se prosigue afio por afio.

El TABRAP ha sido programado para dar tres tipos de uso de anticoncep-
tivos, sirviendo cada uno una funcidn particular:

1) Ados pareja de uso por aceptants sobre intervalos de tiempo que pre-
ceden al afio calendario del programa en nueve meses, descontando el uso du-
rante el perfodo de anovulacién postparto gue sigue a la aceptacién Jeste
uso, multiplicado por la fecundidad potencial de los aceptantes nueve meses
después del uso (que permite estructurar la esterilidad dentro del Gltimo),
da el nimerc de racimientos evitados en el afio del prograna/,
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2) A base de edades especificas, el mimero preciso de usuarias a media-
dos de afio, que cuando &3 suztraide de las wiijeres casadas del grupo.de edad
correspondliente, da el grupo elegible del cual a mediados de =afio se extraen
las aceptantes; y . :

3) El uso total efectivo (el uso. qua es efeuttvo para evitar nacimien~
tos) de todos los usuwarios sobre Jos afios calendarfo del progrema, que re-
presenta el uso total del que se descuentan tanto la _novulacién postparto
como 1a esterilidad.

. Para'resumi:,-la fase 1 hace sobrevivir la poblacién hasta el aﬂo'si-
gulente, una proyeccién usada para calcular los nacimientos esperados sin el
programa. De esto se deriva el nimero de nacimientos que deben ser evitados
para lograr la meta TBN postulada; la fasc 2 es independiente, estableciendo
el promedio de nacimientos evitados en intervalos de tiempo de un afio del
programa, por un aceptante de una determinada clase de edad, vn promedio pon-
derado-por la proporcidén de aceptantes que aceptan mitcdos de. tases de dese
continuacién varigbles, y la fase 3, determina el tamafo de la cohorte de
aceptantes en el afio t que es necesario para.que esta cohorte, més los usua~
rios que siguen de las cohortes anteriores por el ‘aiio t - 1, vayan a evitar
el nimero necesario de nacimientos en el aﬁo t +1 paxa lograr la meta de
TBN, . : . .

A continuacifn, en el trabajo original se muestra una aplicaci&n del
TABRAP a datos de. Tailandia, alrededor de 1965, Esta aplicacién no se mues-
tra en la presente traduccitn y se continda con la discusidn de este programa.

DISCUS ION

El TABRAP da una solucidn directa al problema de determinar el nfmero
de aceptantes requeridos para lograr una TBN especificada. Lo hace, redu-
ciendo el problema a una sola ecuacién con una incdgnita, es decir, la co-
horte anual de nacimientos meta, mostrads como ecuacién (1) en el texto.

Tal como estd programado actualmente, las restricclones son, distribuciones
fijas por método y edad de disposicifn de mujeres elegibles a aceptar, y una .
distribucién proporcional f{ja entre métodos. :

A pesar de qué las’ ilustraciones se- basan en fecundidades maritales cone-~
tantes durante el intervalo programatico, se ha incorparado . una opcidn. al.:
programa de computacidén que permite el cambio de fecundidad por ragones qcmo,”
disminucidn en el amamantamiento, mejoria de la dieta; migracién urbana de
los maridos buscando ventajas econfmicas, o . mayor utilizacidn del aborto in-
ducido.

Que e1 TABRAP se conforme a ‘una- trayectoria especificada.de TBN, €s. me-~
nos una restriccién que una ventaja, yz que claramenta proyecta la sacuencia
requerida de aceptacién y uso, para lograr la meta. Para manejar la reali-
dad de que los planes se tuerzan, se prepararia una familia de trayectorias
hacia la meta, seleccionando para propdsitos de proyeccién, una frayectoria
considerada factible inlcialmente y sltersdndola cegin necesidad, durante el
curso del progrsma, para conformarse & cualquier Lrayncto;ia que el pcograma
parece estar atravesando. S
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7al como lo ha.sefizlado Wolfers (1973), atribuyendo la fecundidad mari-
tal actual al grupo de 15-19 afios, sebreestima su fecundidad potencial tan-
to mAs cuanto que un alto porcentaje de nacimientos en esta edad es de pari-
dez 1, de manera que la duracién por nacimiento es truncada por la ausencia
de amenorres postparto. A pesar de que estfo no afecta inicialmente los ha-
llazgos, ya que el grupo de 15 a 19 ados contribuye mmy poco al total de na-
cimientos evitados, este punto puede tomarse en cuenta, ya sea ajustando la
entrada paramftrica, o introduciendo en el TABRAP la férmula de correcciém
de Wolfers., Refiriéndonos al mismo grupos de edad, el supuesto que el 20
por ciento pasa al grupo siguiente por afio, es bajo, ya que los aceptantes
estin desviados grandemente hacfa las edades mayores. Sin embargo, la co-
rreccidn pare esto no fue Incorporada al TABRAP, ya que la fecundidad poten-:
cial del grupo de edad 15 a 19 afios no difiere marcadamente del de 20 a 24
afios y en el pafls tipico, relativamente pocos aceptantes pertenecen al grupo
de edad més joven.

Agregados a las restriceiones anotadas arriba, algunas de las cuales
pueden ser sminoradas, el TABRAP tiene una serie de otras deficiencias meto-
dolégicas. La més importante tal vez, es gue las que descontinfian vuelven
g la poblacifin sin caracterfsticas que las identifique por haber aceptado,

g pesar de que caen en su clase de edad correcta. Una metodologfa més refi-
nada reconccerfa que las que descontinfian wyuelven a8 la base de las no usua~
rias més susceptibles al riesgo de embarazo que su contraparte no aceptante
de la misma edad y tal vez, con més disposicién para evitar futuros necimien~
tos por aberto, si fuera necesario.

Otras deficiencias son, que cada cohorte anual acepta simultédneamente
en vez de continuamente, a lo largo del afio, y que todos los aceptantes tie-
nen el mismo perfodo de superposiciém anovulatorio con el uso que sigue a la
aceptacifn. Ninguna de estas deficiencias se consideran que tengan un efec-
to significativo sobre los hallazgos.

Los extenses requisitos de datos, el conocimiento de la estructura por
edad de la poblacifm, detalles acerca de las tendenciss de mortslidad vy el
nivel de fecundidad actual, conocimiento de los métodos que seré&n aceptables,
la duraciém de uso por grupcs de edad en cada acto de aceptacidn, cambios en
la fecundidad marital por razones distintas a la amticoncepcitm y otros, son
a la vez la fuerza y la debilidad de este modelo. Son su fuerza, ya que
un buen modelo debe incorpotar estos factores; son su debilidad, porque mu-
chos de los datos empiricos s6lo se obtienen ex post facto en un intento pa-
ra reducir la tasa de natalidad. Cuando los datos no estfn disponibles, se
considera preferible usar informacién de un pafs comparable o de otra fuente,
még que confiar en un modelo menos sofisticado.
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