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Presentacion

Con una mirada enriquecida en el transcurso de seis fructiferas décadas, Nozas de Poblacion
vuelve a hacer gala de una diversidad tematica en los diez articulos que componen este
nimero 104.

En esta edicién se tratan diversos temas afines al campo de los estudios de poblacion,
que siguen el enfoque multidisciplinario y ratifican la inclusién de la perspectiva regional
de nuestra publicacién. Se cuenta con el valioso aporte de reconocidos especialistas y
sus investigaciones originales enfocadas a distintos paises: Argentina, Bolivia (Estado
Plurinacional de), Brasil, Ecuador, México y Uruguay. Ademas, se incluye un articulo sobre
la presencia de latinoamericanos y caribeios en Espaiia y dos trabajos mas cuyo universo
de estudio es América Latina y el Caribe.

En el primer articulo el lector encontrara un trabajo académico de Alberto Palloni,
Hiram Beltran-Sanchez y Guido Pinto Aguirre en el que se propone un procedimiento
para calcular la incertidumbre que se produce al tener disponibles una multiplicidad de
estimadores de indicadores de mortalidad adulta, mediante la asignacién de puntaje de
precisién para cada estimador con base en dos aspectos: i) los errores conocidos debido
a la violacién de los supuestos en los que se basa el estimador y ii) las probabilidades
estimadas de que los supuestos se violen en un caso particular. Resulta de interés que este
método disefiado para la mortalidad adulta se pueda utilizar para estimar los parametros de
diversos fendmenos demograficos.

Leticia Rodriguez realiza un valioso anilisis acerca de las desigualdades encontradas
en la esperanza de vida al nacer en el Uruguay segiin el tipo de prestador de salud. La autora
destaca el valor diferenciado de este indicador calculado para las personas que reciben
atencién médica en el sector ptiblico en contraposicién con el calculado para las personas
que se atienden en el sector privado, estableciendo asi una relacién significativa entre el
nivel socioeconémico y la salud usando como variable representativa el tipo de prestador
de salud. En el desarrollo de esta investigacion se destaca el estudio de descomposicién
de brechas en la esperanza de vida al nacer, en el que se utilizan datos provenientes tanto
de estadisticas vitales como del Ministerio de Salud Pablica y de la Encuesta Continua de
Hogares del Uruguay.

El tercer articulo se elabord con el objetivo de identificar la manera en que el lugar de
procedencia incide en el riesgo de muerte de los recién nacidos en el Estado Plurinacional de
Bolivia. Para ello, Inés Lagrava determiné diversas caracteristicas de la mortalidad neonatal
en ese pais segin datos de la Encuesta Nacional de Demografia y Salud de 2008 y enmarcé
la selecciéon de variables explicativas dentro del modelo de Mosley y Chen (1984) y su
clasificacién en tres grupos: factores de la comunidad, factores socioeconémicos del hogar
y determinantes proximos. La autora revela entre sus hallazgos que, en el pais analizado,
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el riesgo de muerte neonatal estd condicionado por el acceso a servicios de salud como
resultado de las disparidades territoriales a nivel urbano y rural.

En el articulo de Irene Casique se encuentra la propuesta de una escala global de
empoderamiento adolescente. Este instrumento se valida sobre la base de los datos
recolectados en la Encuesta sobre noviazgo, empoderamiento y salud sexual y reproductiva
en adolescentes estudiantes de preparatoria en México, que se aplicd en 2014 a una muestra
de mas de 13.000 adolescentes de tres entidades federativas de ese pais. La autora resalta
que esta escala es muy util tanto para evaluar programas de empoderamiento de los
adolescentes como para disefiar y evaluar programas orientados a incrementar aspectos
vinculados al bienestar de los jovenes, y para prevenir la violencia en el noviazgo y fortalecer
la salud sexual y reproductiva de los adolescentes. Asimismo, la autora fundamenta que
el empoderamiento es un proceso pertinente para el acceso de todos los adolescentes
—varones y mujeres— a una vida plena y satisfactoria, en la medida en que todos, como
grupo, han sido marginados por la sociedad de la posibilidad de un ejercicio informado,
libre y responsable de su propia sexualidad. Esta propuesta se construye sobre una visién del
empoderamiento de los adolescentes como un asunto de justicia social y de reconocimiento
de derechos.

Al analizar los resultados de su investigacion, Jorge Rodriguez Vignoli hace un
llamado a la generacién de politicas publicas mas generales que refuercen la prevencion del
embarazo adolescente en América Latina y el Caribe. Ademas, el autor reafirma la necesidad
de investigar mas sobre este fenémeno, ya que se siguen observando tendencias resistentes
a la baja en la region. El estudio, basado en las encuestas de demografia y salud recientes
que proporcionan una variable de segmentacién socioeconémica relativa, se centra en tres
objetivos de analisis: i) la situacién de América Latina y el Caribe en términos de fecundidad
adolescente no deseada en comparacion con otras regiones en desarrollo; ii) las tendencias
de la fecundidad adolescente no deseada, y iii) la desigualdad social de la deseabilidad o
planificacién de la fecundidad adolescente.

El trabajo de Eleonora Rojas Cabrera surge de la premisa de que las enfermedades
de transmisién sexual (ETS) comprometen el ejercicio del derecho a la salud sexual y
reproductiva de las personas al limitar el disfrute de la vida sexual sin riesgos y, en ocasiones,
la capacidad de procrear. Ademas, las ETS convierten a quienes las contraen en victimas de
estigmatizacion y discriminacion social. Sobre esta base, la autora busca dar respuesta a tres
interrogantes: i) ¢el comportamiento de la mortalidad por ETS en la Argentina durante los
altimos afios ha permitido avanzar en el ejercicio del derecho a la salud sexual y reproductiva
a nivel nacional?; ii) ¢varian las conclusiones si el analisis de la mortalidad por ETS se realiza
de acuerdo al sexo, la edad y la causa especifica de muerte de las personas?, y iii) ¢qué
desafios se evidencian para el cumplimiento de los compromisos en el futuro? Para responder
estas preguntas se calculan y analizan las tasas de mortalidad por sexo, edad y causa para
los quinquenios 1997-2001 y 2009-2013 sobre la base de datos de nacimientos y defunciones
provenientes de la Direccién de Estadisticas e Informacion de Salud y las proyecciones de
poblacién del Instituto Nacional de Estadistica y Censos de la Argentina.
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En el siguiente trabajo, Gilvan Guedes, Bernardo Queiroz, Alisson Barbieri y Leah Van
Wey analizan la manera en que los ciclos de vida de los hogares y de las propiedades, asi
como la proximidad y accesibilidad a las areas urbanas (factor que implica una integracién
a los mercados) inciden sobre la deforestacién y el uso de la tierra en la Amazonia brasilefa.
Para ello, los autores utilizan datos de la encuesta longitudinal de hogares y propiedades,
con una primera entrevista realizada entre 1997 y 1998, y una segunda, llevada a cabo en
2005, en Altamira. Ademads, se examina la influencia de las instituciones regionales, como
las remesas y las asociaciones locales, en el cambio del uso y cobertura de la tierra, ya que
proporciona indicios acerca de la diversificacién de las estrategias de subsistencia de los
hogares y encauza esta investigacion a partir de las siguientes tres hipétesis: i) la influencia
de la demografia de los hogares en el uso y cobertura de la tierra disminuye a medida
que los agricultores individuales se van integrando a los mercados; ii) la influencia de la
composicién de los hogares en la dindmica del paisaje disminuye a medida que aumenta el
tiempo transcurrido por los agricultores en la propiedad, y iii) los agricultores desarrollan
nuevas estrategias de subsistencia, aprovechando las nuevas instituciones que surgen dentro
del espacio fronterizo.

El articulo de Luis Mauricio Phélan, Francisco Alexander Arias y Alejandro Guillén
Garcia trata sobre el buen vivir en el cantén de Cuenca (Ecuador) y se desarrolla a partir
de los datos de una encuesta de hogares realizada en dicho cantén en el cuarto trimestre
de 2015. La encuesta se llevd a cabo con la finalidad de obtener informacién sobre los
significados y percepciones que tiene la poblacién sobre el modelo de bienestar conocido
como buen vivir. Mas especificamente, el objetivo de este estudio consistié en explorar
distintas percepciones sobre los tipos ideales asociados a las tres armonias de este modelo
de bienestar (la armonia interna de las personas, la armonia social con la comunidad y entre
comunidades, y la armonia con la naturaleza) y a sus seis dimensiones (cultura y territorio,
democracia y participacién, movilidad, economia, inclusién social, y ambiente y territorio).
Los autores sefialan que, en este trabajo, el buen vivir se entiende como un modelo propuesto
desde el sur, alternativo al de bienestar, multidimensional y bajo el enfoque de la armonia,
que ademas se encuentra vinculado a los territorios y sus respectivas poblaciones. Como
resultado del estudio, se reafirma que el buen vivir es pluridimensional y que su medicién
es un desafio que debe incorporar niveles de desagregacién por edad, género y territorio,
ademas de variables sobre emociones y satisfacciones.

El trabajo de Daniel Vega-Macias corresponde a un analisis de los cambios en el saldo
y los flujos de migrantes latinoamericanos y caribefios en Espafia entre 1998 y 2015 en el
contexto de una recesion econémica. Esta investigacion se apoya en métodos cuantitativos y
serealiza sobre la base del Padrén Municipal de Habitantes y las Estadisticas de Migraciones,
ambos publicados por el Instituto Nacional de Estadistica de Espana. El autor cuestiona
la perspectiva econdmica neoclésica, cuyo planteamiento general es que las migraciones
se explican por la desigual distribucién espacial del capital y del trabajo. Asimismo, esta
perspectiva postula que los flujos de poblacién estarian regulados principalmente por las
oscilaciones econémicas: en tiempos de bonanza, el saldo y los flujos de poblacién tenderian
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a aumentar, mientras que en tiempos de recesion estos disminuirian o, incluso, podrian
detenerse o invertirse. En contraposicién a esta postura tedrica, el autor sostiene que si bien
los determinantes econémicos son importantes como elementos de atraccién, la migracién
es un proceso social autosostenido que mantiene su continuidad aun cuando los factores
que lo originaron se hayan transformado.

El décimo articulo que se incluye en este ntimero, de José Eustiquio Diniz Alves,
Suzana Marta Cavenaghi, Luiz Felipe Walter Barrios y Angelita Alves de Carvalho, tiene
por objetivo analizar los cambios religiosos en la poblacién indigena del Brasil entre 1991 y
2010, a partir de una contextualizacién histérica y con base en los microdatos de los censos
demograficos. Con esta investigacién se pretende confirmar estos cambios religiosos y
comprender el enorme aumento en la proporcién de evangélicos en los dltimos 20 afios.
Para ello, el método de estudio consiste, en primer lugar, en un analisis contextualizado de
la hegemonia catélica en el proceso de colonizacion del pais basado en hechos histéricos
sobre la formacién religiosa. Posteriormente se realiza un analisis cuantitativo del perfil
de la poblacién residente en las areas urbana y rural, por grandes regiones y por sexo.
También se presentan las tendencias a nivel municipal mediante la comparaciéon de la
poblacién indigena que se declara catélica con la que se define evangélica. Por dltimo, se
busca evidencia, mas alld de los censos, que contextualice el aumento de los evangélicos
entre los pueblos indigenas brasilefios.

Comité Editorial de Notas de Poblacion
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Deseabilidad y planificacién
de la fecundidad adolescente
en América Latina y el Caribe:

tendencias y patrones emergentes’

Jorge Rodriguez Vignoli?

Recibido: 15/10/2016
Aceptado: 05/04/2017

Resumen

La fecundidad adolescente es una prioridad para la investigacion y la acciéon en
América Latina y el Caribe debido a las adversidades que conlleva y su resistencia a
la baja sostenida. Algunos investigadores discrepan con la afirmacién anterior porque
consideran que esta fecundidad es mas bien racional y deseada, en particular entre los
grupos de menores ingresos. Para evaluar empiricamente este ultimo planteamiento, se
utilizan las encuestas de demografia y salud de seis paises de laregion para describir las
tendencias de la deseabilidad de la fecundidad adolescente, y se examina con mayor
detalle su desigualdad social. Los datos muestran que: i) la deseabilidad es minoritaria
entre los nacimientos de madres adolescentes, ii) la deseabilidad de la fecundidad
adolescente estd cayendo muy marcadamente vy iii) el gradiente socioeconémico es
mucho menor que el registrado en el caso de la fecundidad observada e, incluso,
en algunos paises, los mayores niveles de no deseabilidad se informan entre las
adolescentes pobres. Estos hallazgos dan, desde el punto de vista de los derechos,
un fuerte impulso a las politicas de prevencion del embarazo adolescente y también
llaman a formular politicas publicas méas generales que refuercen el alcance e impacto
de esta prevencion y eliminen los factores estructurales que incentivan esta fecundidad

Palabras clave: Fecundidad adolescente, deseabilidad, desigualdad, prevencion,
anticoncepcion.

! El autor agradece el apoyo de Katherine Péez, Consultora del Centro Latinoamericano y Caribefio de Demografia
(CELADE)-Divisién de Poblacién de la CEPAL y Docente de la Universidad de Chile, para el procesamiento y
andlisis de los datos.

2 Asistente de investigacién del CELADE-Division de Poblacién de la CEPAL. Correo electrénico: jorge.rodriguez@
cepal.org.

Jorge Rodriguez Vignoli
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Abstract

Résumé

Adolescent fertility is a matter of priority for research and policy efforts in Latin America
and the Caribbean because of the adversities it involves and its sustained resistance
to efforts to reduce it. However, some researchers disagree, arguing that adolescent
fertility is intentional and the result of rational decision-making, particularly among lower-
income groups. To assess the latter argument, demographic and health surveys from
six countries in the region are used to describe trends in the wantedness of adolescent
fertility and to analyse its social inequality component in greater depth. The results
show that: (i) most births to adolescent mothers are unwanted, (ii) wanted adolescent
fertility is falling rapidly, and (iii) the socioeconomic gradient of fertility wantedness is
much flatter than that of observed fertility, and in some countries the highest levels of
unwanted pregnancy have been reported among lower-income adolescents. From a
rights perspective, these findings are a strong argument for policies aimed at preventing
adolescent pregnancy and support the call for broader public policies to reinforce the
scope and impact of prevention efforts, and eradicate the structural factors underlying
this fertility.

Key words: adolescent fertility, wantedness, inequality, prevention, contraception.

La fécondité chez les adolescentes est un theme prioritaire pour la recherche et pour
I'action en Amérique latine dans les Caraibes en raison de ses effets néfastes et de
sa résistance soutenue a la baisse. Certains chercheurs contestent cette affirmation et
considerent que cette fécondité est en fait rationnelle et souhaitée, en particulier dans
les groupes a plus faibles revenus. Pour évaluer ce point de vue de fagon empirique,
nous avons utilisé les enquétes de démographie et de santé de six pays de la région
pour décrire les tendances de la désirabilité de la fécondité adolescente, et nous avons
analysé plus en profondeur I'inégalité sociale associée au phénomeéne. Les données
nous montrent que : i) la désirabilité est minoritaire parmi les naissances de meres
adolescentes, ii) la désirabilité de la fécondité adolescente connailt un recul marqué,
et iii) le gradient socio-économique est nettement inférieur a celui enregistré dans le
cas de la fécondité observée et, dans certains pays, les niveaux de non désirabilité
s’averent méme plus élevés parmi des adolescentes pauvres. Du point de vue des
droits, ces résultats donnent une forte impulsion aux politiques de prévention des
grossesses adolescentes et invitent a formuler des politiques publiques plus générales
renforcant la portée et 'impact de cette prévention, en éliminant les facteurs structurels
qui favorisent cette fécondité.

Mots clés: Fécondité adolescente, désirabilité, inégalité, prévention, contraception.

Deseabilidad y planificacion de la fecundidad adolescente en América Latina y el Caribe...
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Introduccién

De acuerdo con todas las teorias existentes, los hitos reproductivos deberian modificar su
calendario con el cambio socioeconémico que suele denominarse “modernizacién” y la
transformacion cultural que suele denominarse “modernidad~, porque hay modalidades de
comportamiento sexual y reproductivo vinculadas con estos procesos. A dichas modalidades
se las suele llamar, de forma genérica, “modernas”, pero este calificativo no siempre es
preciso y ciertamente deja de lado matices y distinciones que existen en la realidad (Baumle,
2013; Rodriguez, 2009; Bozén y Leridon, 1993; Katchadourian, 1983).

Enel caso de la adolescencia, la sexualidad y la reproduccién “modernas~, en particular
de acuerdo a la experiencia de los paises occidentales industrializados, estan marcadas por
lo siguiente,: i) la dréstica reduccién de la nupcialidad y la fecundidad; ii) el adelantamiento
de la primera relacién sexual; iii) la generalizacion de la actividad sexual antes de la unién;
iv) la convergencia de las conductas sexuales entre hombre y mujeres, y v) la convergencia
de los comportamientos entre los grupos socioeconémicos? (Trucco y Ullmann, 2016; Caro
Lujan, 2014; Cherry y Dillon, 2014; Esteve y Florez-Paredes, 2014; Robledo, 2014; Rodriguez,
2014b; UNFPA, 2013; Azevedo y otros, 2012; Bearinger y otros, 2007; Grant y Furstenberg,
2007; Giddens, 1998; Szasz, Lerner y Amuchastegui, 1996).

Ahora bien, mientras que los factores que determinan el retraso de la unién y la
postergacién del primer hijo o hija son objetivos —la unién y la fecundidad tempranas
devienen objetivamente adversos con la modernizacién econdémica y social—, el
adelantamiento de la iniciacién sexual y la masificacion de la actividad sexual antes de
la unién dependen de factores culturales mas complejos y diversos. De hecho, estos dos
componentes de la nocién de sexualidad y reproduccién moderna parecen ser mas propios
de la denominada “cultura occidental” (Cherry y Dillon, 2014; Baumle, 2013; UNFPA, 2013;
Bozén, Gayet y Barrientos, 2009; Rodriguez, 2009; Bozén, 2003).

En el caso de América Latina, sin embargo, la modernidad sexual entre las y los
adolescentes se ha desenvuelto de forma alambicada y contradictoria. Por una parte, la
iniciacién sexual se ha adelantado de forma significativa, sostenida y transversal, lo que
no ha acontecido en otras regiones en desarrollo (Bongaarts y otros, 2017). Con ello se ha
masificado la actividad sexual durante la adolescencia. Por otra parte, la unién durante la
adolescencia ha retrocedido mucho menos de lo esperado a la luz de la experiencia de los
paises desarrollados. Ademas, el uso oportuno y eficiente de los anticonceptivos entre los
y las adolescentes sigue siendo bajo y mucho menos frecuente que entre sus contrapartes
de los paises desarrollados (Rodriguez, 2016). Estas tendencias tienen como trasfondo un
contexto cultural e institucional que dificulta la plena expresién de la modernidad sexual.
Por ello, se ha usado la nocién de “modernidad sexual truncada» (Rodriguez, 2009) para
describir la evolucién del comportamiento sexual, y por extension el reproductivo ya que
también incluye el bajo uso de anticonceptivos de los y las adolescentes de América Latina

3 Aunque esto no es tan claro en el caso de la reproduccién, habida cuenta de la denominada “hipétesis de la
polarizacién” (Rendall y otros, 2009), que se ha planteado en algunos paises desarrollados.

Jorge Rodriguez Vignoli
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y el Caribe. Ademas, hay dudas sobre la convergencia socioeconémica de las conductas
sexuales y reproductivas durante la adolescencia, pues lo que parece estar ocurriendo es
gue esos comportamientos se estan polarizando segin esta condicién. Mientras los grupos
de mayor nivel socioeconémico exhiben el patrén moderno occidental, los de menor nivel
socioeconémico presentan patrones hibridos o tradicionales. Mas concretamente, los
grupos pobres suelen ser los mas afectados por las barreras de acceso a la anticoncepcién
y también los que registran mayores niveles de unién temprana (Rodriguez, 2014a). El
resultado final son niveles de fecundidad mucho mas altos entre las adolescentes pobres.

Un componente central de esta divergencia podria ser la validacién cultural de
la fecundidad adolescente y la racionalidad socioeconémica de su postergacion. Mas
concretamente, la aguda desigualdad que caracteriza a la regién se deberia a la ausencia o
escasez de incentivos para postergar la reproduccién entre las adolescentes pobres. Por otro
lado, las practicas de las sociedades tradicionales (rurales, indigenas), la cultura actual de
los sectores populares (machismo, “familismo~, papel femenino centrado en el hogar y la
maternidad, entre otros), y la religiosidad, sea la catélica tradicional o la evangélica emergente,
serian favorables a la maternidad y al papel doméstico y criador de las mujeres, lo que
incentivaria la maternidad entre las adolescentes pobres. En suma, las peculiaridades de la
cultura “familistica», particularmente extendida entre los grupos tradicionales y populares
de la regién, junto con la falta de oportunidades que afecta a estos grupos, normalizarian la
maternidad temprana y la dotarian de un sentido y una valoracién especial que llevaria a que
la mayor parte de la maternidad adolescente entre las mujeres pobres sea deseada.

Estos planteamientos atn se encuentran en trabajos conceptuales recientes que citan
abundantes estudios de apoyo (Reyes y Gonzalez, 2014, pag. 113) y que se inspiran, en
general, en el enfoque de las estrategias de sobrevivencia. Este procuraba identificar los
fundamentos materiales y culturales de la alta fecundidad entre las mujeres pobres de
América Latina, antes de que comenzara a caer marcadamente entre ellas. Mas alla de sus
aportes, en este enfoque se empleaban estimaciones que tenian debilidades graves: todos los
calculos sugerian que, ya en la década de 1960, los costos de los hijos superaban largamente
sus beneficios econdmicos (Argiiello, 1981; Bravo, 1992). Ademas, el pronéstico del enfoque
presentaba fallas (planteaba que no existian las condiciones materiales para un descenso
de la fecundidad entre los grupos pobres de la regién), y se descuidaban los factores no
econémicos, entre ellos, las concepciones tradicionales de los roles de género y las barreras
que obstaculizaban el acceso de las mujeres a la anticoncepcién.

En vista de lo anterior, el presente estudio se propone evaluar empiricamente, con
la informacién maés actualizada disponible: i) la situacién de América Latina y el Caribe
en términos de fecundidad adolescente no deseada en comparacién con otras regiones en
desarrollo; ii) las tendencias de la fecundidad adolescente no deseada, y iii) la desigualdad
social de la deseabilidad o planificacién de la fecundidad adolescente. Para ello, se usaran
las encuestas de demografia y salud recientes que consultan al respecto y proporcionan
una variable de segmentacién socioeconémica relativa (quintiles de bienestar o riqueza)
comparable entre paises.

Deseabilidad y planificacion de la fecundidad adolescente en América Latina y el Caribe...
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El texto se estructura en cuatro capitulos que se suman a esta introduccién. El capitulo
que sigue presenta el debate conceptual entre quienes subrayan las adversidades asociadas
a la fecundidad adolescente en general, y entre los grupos pobres en particular, y quienes
consideran que esta fecundidad es més bien deseada y racional entre estos tltimos grupos.
A continuacién aparece la seccién metodoldgica, en la que se exponen las fuentes, los
indicadores y los procedimientos que se usaron en las estimaciones. Luego se brindan los
resultados, que se exponen en un conjunto seleccionado y acotado de cuadros y graficos. Y
por tltimo figuran la discusion y las conclusiones de los hallazgos de la seccién previa, asi
como las lecciones y los desafios metodolégicos, conceptuales y de politica que surgen de
la investigacion.

A. Marco de referencia

1. Sobre las adversidades de la fecundidad adolescente y los
debates al respecto, con especial referencia a América Latina

La visioén predominante entre los especialistas es que convertirse en madre o padre durante
la adolescencia es contraproducente por numerosas razones bien documentadas, que se
aplican a América Latina desde hace varias décadas (Cherry y Dillon, 2014; Rodriguez,
2009; Hoffman y Maynard, 2008; Flérez y Nuiiez, 2003). Primero, el embarazo, el parto y
el puerperio antes de los 20 afios, en particular antes de los 18, implican mayores riesgos
de salud para las madres y los bebés. Segundo, la maternidad y la paternidad tempranas
implican desventajas genéricas en las sociedades modernas (urbanas, si se quiere), debido
a que debilitan la insercién y el logro escolar, y se asocian a la incorporacién precaria
en el mercado de trabajo. Tercero, las madres adolescentes tienen mas probabilidades de
sufrir sesgos y discriminacién de género, experimentar el estigma cultural o permanecer
atadas a roles femeninos tradicionales. Cuarto, los y las adolescentes tienen, en principio,
menos madurez y cuentan con menos recursos y capacidades para enfrentar los desafios
que implica la crianza. Quinto, los y las adolescentes que han tenido hijos tienen mas
dificultades para consolidar una familia. Sexto, la probabilidad de tener hijos durante la
adolescencia es mucho mayor entre los grupos pobres. La combinacién de estas desventajas
y el sesgo de género hacen que la fecundidad adolescente sea uno de los componentes del
ciclo de reproduccién intergeneracional de la pobreza. Séptimo, las y los adolescentes que
han tenido hijos tienden a ser mas vulnerables a la violencia, la coercién o la influencia de
otros (en particular, de sus pares o iconos). Octavo, la tolerancia y la aceptacién familiar y
comunitaria hacia la actividad sexual premarital es un asunto sensible; de hecho, en muchos
paises del mundo en desarrollo, las madres adolescentes solteras enfrentan desaprobacién
y estigmas, sin considerar casos de castigos formales o informales. Y noveno, las politicas
de salud sexual y reproductiva que han tenido éxito en la poblacién adulta y joven no han
dado los mismos resultados en el caso de las adolescentes. En este sentido, es ilustrativo
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el caso de numerosos paises, en particular de América Latina, donde la tasa global de
fecundidad (TGF) ha caido significativamente en los dltimos afios y, en cambio, la tasa de
fecundidad de las adolescentes ha permanecido estable o ha descendido mucho menos en
términos comparativos.

Varios estudios de las Gltimas dos décadas en América Latina y el Caribe abonan esta
visién predominante en la literatura. Solo con fines ilustrativos, y lejos de agotar el corpus, a
continuacién se mencionan algunos. Buvinic (1998) encuentra que los efectos negativos de
la fecundidad adolescente afectan principalmente a las adolescentes pobres y se concentran
en la dimensién econémica (menores salarios), mas que en la social, aunque su estudio
halla efectos adversos sobre la salud y la nutricién de los nifios (pag. 201). Flérez y Nifiez
(2003) plantean los riesgos de fendmenos emergentes como el aumento de la maternidad
temprana en condiciones de solteria que, de acuerdo a estos autores, provoca una mayor
carga para las madres adolescentes, que normalmente requieren de apoyo familiar para
enfrentar la crianza (pag. 88). Berqud y Cavenaghi (2005) reconocen las dificultades que
surgen al intentar establecer relaciones causales definitivas, pero no dudan en sostener que,
al menos en el Brasil del siglo XXI, la maternidad adolescente sigue siendo escasamente
compatible con una trayectoria educativa normal o incluso con la finalizacién de esta en
el nivel secundario (pag. 12). Hopenhayn y Rodriguez (2007) afirman que la maternidad
adolescente coloca a las madres adolescentes en una perspectiva de exclusién social a lo
largo de la vida, pues la mayoria son pobres, con poca educacién (y luego confinadas a no
continuarla) (pag. 9). Rios-Neto y Miranda Ribeiro (2009) procuran controlar los efectos
tradicionales, como la endogeneidad, que dificultan la identificacién estadistica rigurosa de
las adversidades provocadas por la fecundidad adolescente, para lo cual usan una variable
instrumental (edad de la menarquia) y concluyen, a partir de los resultados de sus modelos,
que la fecundidad adolescente tiene impactos negativos intra e intergeneracionales, y
que estos incluso se revelan con mayor intensidad al controlar por la heterogeneidad no
observada y la endogeneidad (pag. 2). Varela y Fostik (2011) estudian el caso del Uruguay
(1990-2008) y encuentran que la maternidad en la adolescencia se caracteriza por condiciones
de exclusién social, pobreza, bajo clima educativo del hogar y bajo logro educacional de las
adolescentes, y que el inicio de la reproduccion en la adolescencia introduce a las mujeres
de manera anticipada y precaria a la vida adulta, porque el nacimiento del primer hijo no
se acompaiia de una mayor insercién en el mercado de trabajo o de mayores niveles de
autonomia en la formacién de una familia propia (pag. 115). Azevedo y otros (2012), luego
de una exhaustiva revision de antecedentes y un sistematico esfuerzo por controlar los
factores confundidores concluyen que sus resultados permiten considerar a la maternidad
adolescente como un evento costoso y riesgoso para la madre y el hijo (pag. 14). Arceo-
Goémez y Campos-Vazquez (2014) encuentran que, en México, las madres adolescentes
tienen desventajas en las dimensiones educativas, salariales y domeésticas, porque cargan
con el grueso de las tareas de la crianza y del hogar cuando se unen o casan. Finalmente,
Urdinola y Ospino (2015) también encuentran que, en Colombia, las madres adolescentes
tienen empleos de menor calidad, mas riesgos de sufrir violencia doméstica y peores indices
de salud maternoinfantil.
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Frente a la posicién hegemonica recién expuesta, hay varias lineas de cuestionamiento.
La primera plantea que la maternidad temprana tiene consecuencias positivas que pueden
contrapesar sus eventuales adversidades, en particular para la madre. En la mayor parte de
los estudios que abonan esta linea se destacan los efectos positivos de orden mas cultural,
relacionados con la adquisicién de identidad personal, sentido de vida o posicién social.
Steele (2011, pag. 8) resume varias de estas etnografias, en las que, de forma recurrente, se
halla que la fecundidad adolescente entre las adolescentes pobres es una opcidn, a veces la
Unica, ante la falta de oportunidades y proyectos alternativos. Se concluye que esta genera
en las y los adolescentes un sentido vital, una identidad, un proyecto y, en algunos casos,
una suerte de redencién al concentrarse en el cuidado y la proteccién del bebé, lo que exige
responsabilidad y madurez (adultez juiciosa, si se quiere). También existen unos pocos
estudios en los que se encuentra que la maternidad adolescente tiene efectos positivos en
términos de bienestar subjetivo y objetivo. Un ejemplo de ellos es el estudio de Zeck y otros
(2007), en el que se halla que las madres adolescentes de un pais desarrollado muestran
mejores resultados que sus contrapartes nuliparas en varias dimensiones del bienestar
sicosocial (pag. 380).

La segunda linea relativiza y cuestiona la imputacién de efectos desfavorables de manera
universal, por cuanto los efectos dependen de las condiciones sociales y culturales, que en
algunos casos entrafan cierta funcionalidad de la fecundidad adolescente. En tal sentido,
hay numerosos casos documentados de comunidades en las que la unién y la maternidad
tempranas son parte de la cultura dominante. Desde luego, el que una conducta esté validada
por la cultura dominante no la vuelve inocua: hay muchos ejemplos de practicas culturales
que generan dafos directos a las personas o a grupos especificos de la comunidad. No
obstante, esto sugiere un contexto social en el que es probable que la maternidad temprana
sea compatible con el papel sociocultural asignado a las mujeres (que suele ser un papel
tradicional, como madre y cuidadora, subordinado al hombre). Dado que los gobiernos, las
mujeres y otros actores relevantes pueden estar legitimamente interesados en modificar este
papel tradicional de las mujeres, la validacién cultural no es argumento para obstruir las
politicas destinadas a ello (por ejemplo las que se refieren a la prohibicién de los matrimonios
forzados o “arreglados” o al aumento de la edad legal del matrimonio). Sin embargo, la
validacién cultural si constituye una condicién que necesariamente debe tenerse en cuenta al
disefiar tales politicas y programas, que enfrentaran un escenario valérico adverso.

Esta segunda posicion que duda de las adversidades de la fecundidad adolescente tiene
dos variantes en América Latina y el Caribe. Por una parte, hay una variante que se encuentra
principalmente en los pueblos indigenas y en las comunidades rurales. Ademas de llamar la
atencion sobre las pautas culturales favorables a la unién y la maternidad tempranas, destaca
el papel de esta conducta en la reproduccién bioldgica de estas poblaciones, en particular de las
que estan amenazadas por fuerzas demograficas y culturales. Por cierto, esos planteamientos
se pueden refutar conforme a lo expuesto en el parrafo previo, en el sentido de que la base
cultural de una determinada conducta no la convierte en positiva o favorable para las personas,
ni tampoco la hace intangible a los efectos de las politicas ptblicas (Welti, 2000, pag. 45).
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Por otra parte, hay otra variante que se centra en lo que podriamos denominar “las
condiciones socioculturales de la pobreza urbana~, segtn la cual la falta de oportunidades
de los y las adolescentes pobres, junto con una mayor tolerancia cultural a la maternidad
temprana, conducen a las adolescentes pobres a tener hijos durante la adolescencia como
alternativa para definir una identidad femenina adulta, como opcién para construir un
proyecto de vida (ser madre) y como acto racional ante el bajo costo de oportunidad y
sus eventuales beneficios econémicos a futuro (Alfonso, 2008, pig. 5; Azevedo y otros,
2012, pag.10). Nétese que esta ultima vision no desconoce los posibles eventos adversos
de la fecundidad adolescente, sino que procura entender por qué, pese a ello, numerosas
adolescentes pobres siguen teniendo hijos. Su respuesta es que hay fuerzas socioeconémicas
que asi lo explican, como la falta de incentivos para prevenir el embarazo. Ciertamente, esta
visién se despreocupa de la denominadas “barreras de acceso”, pues se aproxima al tema
con un enfoque de “determinacién estructural” y de racionalidad individual subsecuente.

Para apoyar esta linea de argumentacion, se han usado regularidades cuantitativas
bien documentadas, como la mayor fecundidad adolescente en los pueblos indigenas, la
poblacién rural y los grupos pobres urbanos. Con todo, estas regularidades son débiles
como evidencia, porque esta mayor fecundidad puede deberse a imposiciones y no a
deseos, a falta de informacién y conocimiento, o a falta de acceso a la anticoncepciéon. En
otras palabras, es posible que la mayor fecundidad no sea deseada ni planificada. Por ello,
mas importantes para esta segunda linea de critica son los resultados de las encuestas
especializadas relacionadas con la mayor deseabilidad del embarazo adolescente (Guzman
y otros, 2001), y los hallazgos de etnografias o estudios de campo en los que se procura
capturar los motivos del embarazo adolescente a partir de los relatos de las madres y de
otros actores relevantes (Zelaya y Garcia, 2011; Néslund-Hadley y Binstock 2011, Pantelides,
2004; Szasz, Lerner y Amuchastegui, 1996).

A continuacién se mencionan algunos autores —o mas bien estudios, porque los
autores pueden cambiar de vision a lo largo de su trayectoria— que presentan evidencia que
apoya esta visién escéptica de los efectos adversos de la fecundidad adolescente. Oliveira
y Vieira (2010) examinan los datos de la Encuesta Nacional de Demografia y Salud de la
Mujer y la Infancia (PNDS) de 2006 en el Brasil, y procuran determinar si la maternidad
temprana tiene efectos sobre la trayectoria educativa y laboral de las adolescentes y sobre el
bienestar de los bebés (introduciendo el sugerente concepto de “circulaciéon de bebés», que
refiere a la transferencia de las responsabilidades de la crianza a terceras personas, sean
familiares o no). Concluyen que sus resultados relativizan la idea de que hay relaciones
negativas directas entre la fecundidad adolescente y el bienestar de las madres y los hijos
(pag. 38). Ndslund-Hadley y Binstock (2011) se concentran en la desercién escolar y, a partir
de entrevistas exhaustivas a 118 mujeres adolescentes y adultas embarazadas en vecindarios
urbanos del Paraguay y el Perd, concluyen que las adolescentes que enfrentan obstaculos
que desalientan el aprovechamiento académico y las aspiraciones en la vida tienen también
muchas probabilidades de quedar embarazadas. Sus expectativas de tener una vida diferente
a la de sus padres son minimas o no existen. Por consiguiente, carecen de incentivos para
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evitar los embarazos e incluso podrian planear quedar embarazadas. Ademas, los resultados
de su estudio no apoyan la suposicién convencional de que el problema de la desercién
escolar comienza con el embarazo, sino que también puede ser resultado de uniones formales
tempranas, de la baja calidad de la educacion que se ofrece y de expectativas generalmente
bajas en la vida (pag. 1). Pantelides (2004) cuestiona varios de los principales fundamentos
objetivos de la accion ptblica preventiva del embarazo adolescente, porque, ademas de
hacer suyos los argumentos sobre el sentido de la maternidad adolescente para las pobres,
plantea que la fecundidad adolescente no estd aumentando, los riesgos sanitarios no son
una consecuencia de la edad de las madres, y las carencias educacionales y econdmicas
no son —al menos en gran medida— un resultado de la maternidad temprana. Por ello no
entiende la relevancia dada al tema ni su condicién de problema (pég.12).

De esta forma, la visiéon dominante que subraya las adversidades de la fecundidad
adolescente es confrontada por posiciones que tienen como punto comdn la hipétesis
de que, entre las adolescentes pobres, la fecundidad presenta una mayor deseabilidad e
intencionalidad. Y eso es justamente lo que se indagara empiricamente en este estudio. Pero
antes de pasar a la seccién conceptual-metodoldgica sobre la deseabilidad de la fecundidad
adolescente, es necesario abordar los debates conceptuales sobre la evolucién general de
esta deseabilidad y, en particular, en el caso de las adolescentes.

2. Sobre la deseabilidad de la fecundidad adolescente
y su tendencia esperada

En general, las teorias del cambio demografico suponen una tendencia secular a la baja de la
fecundidad, que tiene como componente principal una reduccién de la demanda de hijos, la
que, a su vez, se expresa en una baja de los ideales de descendencia (también denominados
ideales de tamafio de familia o de cantidad de hijos). En general, el papel de los valores
culturales, que son clave para entender las preferencias reproductivas, ha sido subestimado
en los modelos tedricos (Preston, 1986, pag. 177). Y algo parecido ha acontecido con los
ideales reproductivos, sea porque se considera obvia su tendencia, porque se duda de
su valor heuristico o porque se desconfia de la forma en que se miden (Bongaarts, 2001,
pags. 276-277). En cambio, tales preferencias han recibido mas atencién en los debates
sobre como aumentar la fecundidad en los contextos donde es muy baja (Esping-Andersen
y Billari, 2015; Sobotka y Beaujouan, 2014).

Cualquiera sea el caso, los ideales del tamafo de la familia tienden a modificarse
con los cambios sociales. En particular, el proceso de modernizacién reduce tanto los
ideales reproductivos como la intensidad reproductiva. Estd bien documentado que la
modernizacion econdémica y sociocultural gatilla el descenso de la fecundidad (Preston, 1986;
Naciones Unidas, 1987; Kirk, 1996; Bongaarts, 2001), a continuacién de lo cual al parecer
sobreviene un largo y tal vez irreversible periodo de fecundidad por debajo del reemplazo.
Esto se debe principalmente a mutaciones culturales asociadas a la modernidad reflexiva o
tardia, que incluyen actitudes y relaciones mas igualitarias en las familias y entre los géneros,
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un creciente individualismo y una extensién de los denominados valores posmaterialistas
(Preston, 1986, pags. 187-188; Giddens, 1998; Van de Kaa, 2001). De esta forma, los costos que
los nifios suponen se incrementan y, al mismo tiempo, las ganancias se reducen y la necesidad
de invertir de forma creciente en ellos aumenta de forma sostenida, todo lo cual presiona hacia
una disminucién tanto del ideal de fecundidad como del comportamiento asociado a ella.

Este debate sobre el alcance y los limites del descenso de la fecundidad, asi como
su relacién con los cambios culturales y los ideales y las preferencias reproductivos, se
acentu6 a finales del siglo pasado con la irrupcién de nuevos paises en el campo de la
fecundidad ultrabaja4. En un trabajo de 2001, Bongaarts identifica dos posiciones en pugna:
por un lado, aquella que considera los niveles ultrabajos de fecundidad como una “nueva
normalidad~ inevitable e inexorable, y, por otro lado, aquella que estima que una fraccién
no menor de esta fecundidad ultrabaja es transitoria, tanto por razones demograficas (la
distorsién generada por el denominado "efecto tempo” o el atraso del calendario de la
fecundidad), como socioculturales. Entre estas tltimas razones se destaca la persistencia de
ideales reproductivos muy superiores a la fecundidad ultrabaja observada, que, de hecho, se
acercan al nivel de reemplazo, es decir del orden de dos hijos (pag. 276).

Quince afios después de la sintesis efectuada por Bongaarts (2001), la discusion
continta, pero ahora tiene como protagonista una nueva teoria de caracter marcadamente
culturalista: la segunda transicién demografica (Van de Kaa, 2001; Bachrach, 2001). Sin
embargo, esta teoria tampoco ve espacio para la recuperacién de la fecundidad ni advierte que
las relaciones de género posmodernas (mas simétricas) podrian, en algin momento, facilitar
la fecundidad y elevar sus niveles, como ha sido la experiencia de los paises escandinavos.
Por lo anterior, hay estudios recientes que cuestionan algunas de sus predicciones, sobre
todo las relativas al deterioro y la crisis de la familia y los valores familiares, e incluyen los
ideales y las preferencias reproductivos persistentes (y del orden de dos hijos) entre sus
indicadores (Esping-Andersen y Billari, 2015).

En este contexto, en un trabajo reciente de Sobotka y Beaujouan (2014) se resume la discusién
previa y la situacién actual en los paises desarrollados. Luego de mostrar la controversia sobre
la relevancia de las declaraciones relativas a los ideales de familia y de reconocer que muchas
criticas son vélidas, los autores defienden la validez y la utilidad de los ideales reproductivos.
Luego mencionan evidencia reciente pero fragmentaria sobre estos ideales en los paises
desarrollados y concluyen que hay algunos signos de cambio hacia un descenso adicional del
namero preferido de hijos. No obstante lo anterior, los resultados de su estudio son categéricos
en cuanto a la profunda estabilidad y el amplio predominio del ideal de dos hijos. Con todo,
su argumento final (y probablemente su visién o conviccién personal) es que ese ideal podria
modificarse en los proximos afios hasta llegar a ser el de hijo tinico o el de nuliparidad.

Finalmente, en general no hay mayor inquietud ni investigacién sobre las desigualdades
sociales e intergeneracionales de los ideales reproductivos porque no hay teoria que anticipe

4 O lowest-low fertility, que normalmente se define como la fecundidad inferior a 1,3 hijos por mujer (Goldstein,
Sobotka y Jasilioniene, 2009, pag. 663).
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o explique dichas desigualdades ni datos que sugieran su existencia (Berrington y Pattaro,
2014, pag. 11). Con todo, la evidencia en los paises desarrollados sugiere que los embarazos
adolescentes son los menos deseados (FoSE, 2012, pag. 7).

En sintesis, la situacién en los paises desarrollados y la discusién sobre este tema
tienen las siguientes caracteristicas: i) se centran en los deseos reproductivos superiores
a lo observado y, por ende, en una “fecundidad no alcanzada~; ii) todavia encuentran
estabilidad y homogeneidad en torno a los dos hijos, y rechazo a la nuliparidad y al hijo
Unico (Berrington y Pattaro, 2014, pag. 24); iii) no expresan preocupacién ni hay hipétesis
visibles sobre la desigualdad social y generacional de estos ideales); iv) no hacen ninguna
prediccién sobre la relacién entre la edad y estos ideales, y v) debaten ampliamente sobre la
utilidad de estos ideales como predictores y sobre su estabilidad a través del ciclo de vida y
las contingencias individuales.

B. Concepto y medicion de la fecundidad no deseada
y sus especificidades entre adolescentes

1. Conceptualizacion

En la literatura se hace una primera distincién importante entre los siguientes conceptos:
i) preferencias; ii) intenciones, y iii) expectativas reproductivas. Para algunos autores, se
trata de tres conceptos claramente distinguibles, aunque interrelacionados, y todos ellos
funcionales para anticipar la fecundidad futura o explicar retrospectivamente niveles de
fecundidad ya observados, con limitaciones y probabilidades de error en cada caso.

Yeatman, Sennott y Culpepper (2013), por ejemplo, plantean que las preferencias
son sentimientos o deseos relacionados con la tenencia de hijos, que suelen expresarse
genéricamente y de forma incondicional: algo asi como deseos sin restricciones externas.
Por otra parte, las intenciones reproductivas suponen planear y actuar en lo que respecta
a la procreacién y normalmente estan asociadas con decisiones sobre concepcién proxima.
Las expectativas reproductivas, por su parte, son proyecciones realistas sobre la fecundidad
futura, es decir, evaluadas en el marco de las restricciones culturales, sociales, bioldgicas
y presupuestarias que cada persona identifica y estima. En ellas se consideran no solo el
deseo de tener hijos y las creencias sobre la propia fertilidad o capacidad de procreacion,
sino también las obligaciones de la crianza y las posibilidades de controlar la fecundidad,
en particular mediante anticoncepcion.

Casterline y El-Zeini (2007, pag. 730) plantean que la distincién convencional es entre
las preferencias reproductivas, por una parte, y las intenciones y expectativas reproductivas,
por la otra. Las primeras se relacionan con lo que las personas responden cuando se les
consulta por lo que desean o quieren en materia de cantidad de hijos y momento de tenerlos,
mientras que las segundas se relacionan con la biisqueda o no de un embarazo, sea proximo

Jorge Rodriguez Vignoli



130 Notas de Poblacion N° 104 e enero-junio de 2017

o ya nacido. En cualquier caso, ambos conceptos pueden medirse tanto en relacién con el
conjunto de la vida reproductiva, como con referencia a un embarazo o a tener otro hijo o hija.

Las preferencias —que suelen captarse con la pregunta “si usted pudiera tener el
ndmero de hijos que quisiera, ¢qué nimero seria?”— son la base fundamental de la dimensién
subjetiva del comportamiento reproductivo, pero esa base enfrenta diversas restricciones,
limitaciones o condicionantes, al menos para materializarse. Cualquiera sea el caso, los
datos sobre las preferencias en materia de fecundidad tienen varias aplicaciones en el campo
de la planificacién familiar. Se usan generalmente para estimar los niveles de necesidad
insatisfecha de anticoncepcién en entornos de alta fecundidad y el tamaiio del mercado de
los productos anticonceptivos, para justificar las estrategias de intervencién destinadas a
promover cambios de comportamiento, para explicar los patrones de fecundidad agregados
y, de manera general, para entender las normas sociales sobre la reproduccién (Kodzi,
Johnson y Casterline, 2010).

Se han llevado a cabo muchos estudios sobre las preferencias reproductivas, tanto
en paises desarrollados como en desarrollo (Sobotka y Beaujouan, 2014; Kodzi, Johnson y
Casterline, 2010). Estos estudios han establecido que hay una correspondencia considerable
entre las intenciones anteriores de tener mas hijos y la fecundidad posterior. La mayoria de
estos estudios encontraron que las actitudes anteriores tenian un efecto independiente y
estadisticamente significativo sobre la fecundidad, que superaba el de otros determinantes.
Sin embargo, hoy en dia hay un amplio debate sobre la utilidad real de esta variable, sobre
todo por el marcado contraste que supone la mantencién relativa de las preferencias o
los ideales reproductivos en torno a los dos hijos, en paises donde la fecundidad se ha
desplomado y ha pasado a ser ultrabaja (Sobotka y Beaujouan, 2014).

Cualquiera sea el caso, la prioridad en lo que atafie a la adolescencia no son las
preferencias reproductivas. Primero, porque la evidencia reciente, en particular en los paises
desarrollados, no indica que existan diferencias significativas entre las adolescentes y el
resto de las mujeres en este plano. Segundo, porque al estar iniciando su vida reproductiva,
hay muchas mas posibilidades de que sus preferencias vayan cambiando y ajustandose a
su realidad reproductiva y, sobre todo, porque es dificil que tener un hijo sobrepase sus
preferencias reproductivas.

Por lo anterior, es mucho mas relevante concentrarse en la deseabilidad o planificacién
de tener hijos, sea en el futuro inmediato, durante la adolescencia o en el pasado (en este
altimo caso, se consulta si los hijos fueron deseados o planificados). Ahora bien, todavia
hay un largo e inacabado debate tedrico y metodolégico sobre la nocién de deseabilidad
o planificaciéon de los hijos y las formas de medirla (Yeatman, Sennott y Culpepper, 2013;
Casterline y El-Zeini, 2007).

En un trabajo que atn es de referencia, Santelli y otros (2003) planteaban: i) las
mediciones convencionales de embarazo no deseado estin disefiadas para reflejar las
intenciones de una mujer antes de embarazarse, lo que luego tiende a desconocerse en las
operacionalizaciones mas comunes, y la forma en que se plantea la pregunta no es del todo
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confiable aunque arroja la informacién disponible; ii) los embarazos no deseados son los
que se reportan como tales (es decir, ocurrieron cuando no se deseaba tener nifios o nifas, o
cuando no se queria tener mas) o como inoportunos (es decir, ocurrieron antes de lo deseado),
por el contrario, los embarazos deseados son los que se describen como tenidos en el momento
deseado o mas tarde (debido a infertilidad o dificultades para concebir); iii) el embarazo no
deseado se relaciona, y a veces se superpone, con el embarazo no planificado, ya que este
altimo es el que ocurre cuando la mujer us6 un método anticonceptivo y este no funciond,
o cuando no deseaba quedar embarazada pero no us6 ningiin método; iv) las intenciones a
menudo se miden o informan solo en relacién con embarazos que terminan en nacimientos
vivos, ya que se supone que los embarazos que terminan en aborto han sido involuntarios,
v) todas estas definiciones suponen que el embarazo es una decisién consciente.

2. Operacionalizacién

Existen dos métodos que se utilizan ampliamente para estimar el nivel de la fecundidad
no deseada o no planificada (Kodzi, Johnson y Casterline, 2010; Casterline y Adams, 2009;
Santelli y otros, 2003).

El primero es la investigacién directa retrospectiva, en la que se pregunta a las
encuestadas, en relacion con cada nacimiento, sobre sus preferencias en el momento de
la concepcidn. El item habitual del cuestionario, que se refiere a los nacimientos ocurridos
durante los tres a cinco afios anteriores, dice asi: “En el momento en que qued6 embarazada
de <nombre>, ¢queria quedar embarazada, queria esperar o no queria (mas) nifos?~. La
principal virtud de este enfoque es que la variable de interés, es decir, los deseos en el
momento de la concepcién, se mide directamente. Sin embargo, las encuestadas muestran
aversion a reportar nacimientos recientes como “indeseados” en su concepcién. Por lo tanto,
los valores que se obtienen con este método estan subestimados y pueden considerarse
como el “piso” de la no deseabilidad o planificacién.

Por su parte, las Encuestas de Demografia y Salud (EDS) utilizan el segundo método,
popularizado por Lightbourne (1985), que se basa en una comparacién del nimero ideal de
nifos y nifias, con el nimero de nifios y nifias vivos en el momento de la concepcién. La
consulta clave de las EDS en relacién con este método es la siguiente: “Si pudieras volver a la
época en que no tenias hijos y pudieras elegir exactamente el ntimero de hijos que tendrias
en toda tu vida, ¢cuantos serian?~. Si este ideal es igual o inferior al nimero de hijos vivos en
el momento de la concepcién del nacimiento en cuestion, el nacimiento se clasifica como no
deseado. Este método produce estimaciones mas altas que el método directo retrospectivo,
pero tiene varias debilidades (Casterline y El-Zeini, 2007). En particular, presenta problemas
obvios en el caso de las adolescentes, quienes estan iniciando su vida reproductiva y
dificilmente pueden superar, con sus hijos nacidos, sus ideales reproductivos para toda la
vida. Por otra parte, la declaracién que hacen las adolescentes sobre los hijos que desean
tener no puede considerarse como un indicador de la valoracién de la maternidad en la
adolescencia, pues en ella no indica cuando los quieren tener.
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Entonces, la opcién técnicamente mas solida y que se usara en este trabajo es la de
planificacién o deseabilidad de los hijos ya nacidos entre las adolescentes, es decir, el primer
método. Este permite incluir en el cilculo casi todos los hijos de las adolescentes, ya que,
por la edad de estas, casi todos los nacimientos ocurrieron durante los dltimos cinco afos.
Ese es el periodo de referencia estindar de las EDS, que son la fuente que se usa en este
trabajo. Ahora bien, al efecto “subestimador” de este método, que ya se expuso, hay que
agregar otro potencial efecto distorsionador en el mismo sentido: la mayor parte de los
hijos nacidos en la adolescencia son de orden 1 (Rodriguez, 2014a), y el primer hijo o hija
suele tener mayores indices de deseabilidad o planificacién (Rodriguez, 2009; Santelli y
otros, 2003; Guzman y otros, 2001). En vista de lo anterior, en lo que respecta a los célculos
relativos a la desigualdad socioeconémica de la deseabilidad, se decidié controlar este factor
y estimar el indicador en relacién con los hijos de orden 1 y con todos los nacimientos.

C. Resultados

Los graficos 1 a 4 ofrecen evidencia para ilustrar de forma empirica los tres objetivos del
trabajo, a saber: i) la situacién de América Latina y el Caribe en términos de fecundidad
adolescente no deseada en comparacion con otras regiones en desarrollo; ii) las tendencias
de la fecundidad adolescente no deseada; iii) la desigualdad social de la deseabilidad o
planificacién de la fecundidad adolescente.

Los graficos 1 y 2 presentan comparaciones internacionales —entre paises, en el
grafico 1, y entre grandes regiones, en el grafico 2— del indicador estandar de maternidad
“deseada~”, cuyo complemento a 100 es la maternidad no deseada o no planificada. Ese
indicador se publica en las encuestas especializadas y el procesador en linea STATcompiler
permite obtener resultados comparativos entre los paises. Se trata del porcentaje de
nacimientos ocurridos durante los cinco afios previos a la encuesta, que se deseaban en el
momento en que ocurrieron. El grafico 3 muestra la tendencia de la maternidad no deseada
en la regién durante el periodo 1989-2013. En rigor, se consideran casi una decena de paises
de la regién que cuentan con los datos. Por dltimo, el gréafico 4 y el cuadro 1 ofrecen datos
novedosos sobre la planificacién o deseabilidad de la maternidad adolescente actual, segin
nivel socioeconémico y en relacién con mujeres que, en el momento de la encuesta, eran
adolescentes o tenian de 20 a 24 afios.

1. Fecundidad adolescente no deseada: comparacion
de América Latina con otras regiones del mundo

Los graficos 1 y 2 ofrecen evidencia internacional comparada sobre la proporcién de los
nacimientos no planificados o no deseados en la adolescencia.
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Gréfico 1
Paises en desarrollo seleccionados: nacimientos de madres menores de 20 afios que
declaran haber deseado el embarazo “en ese momento”, 2005 en adelante?
(En porcentajes)
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Fuente:Encuestas de Demografia y Salud (EDS) de los respectivos paises; Encuestas de Salud Reproductiva
(RHS) de Guatemala, El Salvador y el Paraguay, 2008; Ministerio de Salud/Centro Brasilefio de Andlisis
y Planeamiento (CEBRAP), Encuesta Nacional de Demografia y Salud de la Mujer y la Infancia (PNDS),
Brasilia, 2006.

2 Se refiere a los nacimientos ocurridos durante los cinco afios previos a la encuesta.
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Gréfico 2
Regiones del mundo: nacimientos de madres menores de 20 afios que declaran
haber deseado el embarazo “en ese momento», 2005 en adelante?
(En porcentajes)
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Fuente: Elaboracioén propia.
2 Se refiere a los nacimientos ocurridos durante los cinco afios previos a la encuesta; promedio simple.

Del gréfico 1 puede concluirse que, en algunas regiones del mundo, la maternidad
adolescente tiene altos niveles de deseabilidad (ex posz, cabe reiterar) asociados a
elevados indices de unién temprana o a otros factores, como la ausencia de alternativas
y las desigualdades de género, que confinan a las mujeres desde la adolescencia a
papeles domésticos y maternos. Este no es el caso de los paises de América Latina
incluidos en la muestra. Dichos paises se sitlian entre los que tienen menores indices de
deseabilidad, aunque en varios de ellos esta todavia resulta mayoritaria, en particular
en Centroamérica.

Lo anterior se expone de forma mas sintética en el grafico 2, que muestra los promedios
simples de esta deseabilidad en relacién con los nacimientos de los cinco afos previos
a la encuesta, correspondientes a mujeres que, en el momento de tener ese hijo, tenian
menos de 20 afios. En una muestra de la regién donde los paises con mayores niveles de
deseabilidad estan ampliamente sobrerrepresentados, la deseabilidad es inferior al 50%.
Con seguridad estos niveles de deseabilidad serian menores atin (del orden del 40% a lo
mas, si se consideran todos los paises y se calcula un promedio ponderado). De todas
formas, este valor sobreestimado sitda a la regién en una posicién distintiva, que choca
abiertamente con su alta fecundidad adolescente: es, por lejos, la regiéon del mundo en
desarrollo donde los nacimientos ocurridos cuando las madres tienen menos de 20 afos
exhiben un menor nivel de deseabilidad.
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2. Tendencias de la fecundidad adolescente no deseada

Del grafico 3 se puede concluir lo siguiente:

* hay un alza generalizada del porcentaje de nacimientos no planificados o no deseados
en la adolescencia;

* envarios paises, que pueden llegar a ser la mayoria segiin el criterio que se utilice, esa
alza es cuantiosa;

* enla mayoria de los paises, esa alza lleva a los niveles de fecundidad no deseada a la
condicién de mayoritarios;

¢ los hijos e hijas que se tienen en la adolescencia registran menores indices de
planificacién o deseabilidad que el del total de nacimientos, con lo que se invierte la
situacion que existia hace 20 afos;

¢ hay diferencias entre los paises: en algunos, mas del 50% de los nacimientos entre
adolescentes no son planificados o deseados (Bolivia (Estado Plurinacional de), el
Brasil, Colombia, Haiti, el Per(, la Republica Dominicana); en otros, menos del 50%
no lo son (El Salvador, Guatemala, Nicaragua y el Paraguay). El promedio simple de
no deseabilidad de la muestra es ligeramente superior al 50%, pero el ponderado seria
muy superior, porque los paises con mas nacimientos (el Brasil, Colombia y el Pert)
tienen porcentajes de no deseabilidad bastante superiores al 50%.

Grafico 3
América Latina (paises seleccionados): nacimientos del total de madres y de madres menores
de 20 afios que declaran no haber deseado el embarazo “en ese momento”, 1989-2013%
(En porcentajes)
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Fuente: Encuestas de Demografia y Salud (EDS) de los respectivos paises; Encuestas de Salud Reproductiva
(RHS) de Guatemala, El Salvador y el Paraguay, 2008; Ministerio de Salud/Centro Brasilefio de Andlisis
y Planeamiento (CEBRAP), Encuesta Nacional de Demografia y Salud de la Mujer y la Infancia (PNDS),
Brasilia, 2006.

2 Se refiere a los nacimientos ocurridos durante los cinco afios previos a la encuesta.
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3. Desigualdad social de la deseabilidad o planificacién
de la fecundidad adolescente en América Latina

El grafico 4 sistematiza informacién reciente y novedosa sobre la deseabilidad o planificacién
de la maternidad temprana, asi como su segmentacién o desigualdad socioeconémica. Los
datos del grafico 4 sugieren claramente que la visién segin la cual la deseabilidad de la
fecundidad adolescente es elevada y mayor entre las adolescentes pobres no se ajusta a la
realidad, por los siguientes motivos: i) en cinco de los seis paises expuestos, el quintil mas
pobre registra indices de no planificacién o no deseabilidad del primogénito superiores al
50%; ii) el gradiente socioecondmico de la deseabilidad del primogénito es mucho menor
que el gradiente social de la maternidad propiamente dicha, ya que las desigualdades
socioeconémicas de esta dltima son muchos mayores, como lo muestra Rodriguez (2014a
y 2014b); iii) en tres de los seis paises (Bolivia (Estado Plurinacional de), Honduras y la
Reptblica Dominicana), el gradiente social practicamente no existe.

Gréfico 4
América Latina (paises seleccionados): hijos de orden 1 que no fueron planificados, de
madres de 15 a 19 afios con un solo hijo, por nivel socioeconémico, alrededor de 2010?
(En porcentajes)
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Fuente: Encuestas de Demografia y Salud (EDS) de los respectivos paises.
2 Se refiere a los nacimientos ocurridos durante los cinco afios previos a la encuesta.

Este hallazgo se ratifica, e incluso se fortalece, con los resultados expuestos en el
cuadro 1. En ellos se considera una vez mas solo a los primogénitos de madres adolescentes,
pero se toman en cuenta las madres que en el momento de la encuesta tenian entre 20 y
24 afos y podian tener mas de un hijo. En este caso, la no planificacién o no deseabilidad
sigue siendo mayoritaria o ampliamente mayoritaria en todos los paises, salvo en Honduras
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en el periodo 2011-2012. En algunos paises, el gradiente no solo se atenta, sino que se
invierte, y los mayores niveles de no planificacion o no deseabilidad se registran en el
quintil I, que es el de menor nivel socioeconémico.

Cuadro 1
América Latina (paises seleccionados): hijos de orden 1 que no fueron planificados,
de madres de 20 a 24 afios cuyo primer hijo nacié antes de que cumplieran 20,
por nivel socioeconémico, alrededor de 2010°
(En porcentajes)

Quintl  (Est Plurdey COombia  Hal  Hondwas  Perd ol o R
2008 2007 2013

| 76,0 61,6 45,2 42,4 66,8 55,2 56,8

Il 62,7 65,7 54,2 44,9 63,1 55,1 52,1

1 65,8 70,2 63,4 49,3 69,0 46,1 56,1

\% 59,9 63,9 63,6 54,7 60,4 48,6 48,9

\ 52,1 68,1 56,5 57,8 77,2 44.8 60,3

Total 65,4 65,6 57,1 48,8 65,9 51,3 54,5

Fuente: Encuestas de Demografia y Salud (EDS) de los respectivos paises.
2 Se refiere a los nacimientos ocurridos durante los cinco afios previos a la encuesta.

Por dltimo, el cuadro 1 ratifica, en este caso con el grupo de adolescentes de 20 a
24 ailos de edad en el momento de la encuesta y con referencia al primer hijo nacido durante
la adolescencia, que la no planificacién o no deseabilidad estd ampliamente extendida,
que la mayoria de las madres adolescentes pobres no querian tener su primer hijo cuando
lo tuvieron, que la desigualdad entre los grupos socioeconémicos es mucho menor que
la observada en el resto de los comportamientos sexuales y reproductivos (Rodriguez,
2014b) y que, en algunos paises, las jévenes pobres incluso registran mayores niveles
de no planificacion o no deseabilidad que las que no son pobres y las que pertenecen al
quintil superior.

En suma, los datos presentados cuestionan la nocién de que, en esta edad, los hijos
se tienen como opcidn frente a la falta de oportunidades o como una suerte de validaciéon
social o practica cultural cuasi inevitable. En cambio, abonan la idea de que, detras de esos
nacimientos, hay una vulneracién del derecho reproductivo fundamental a decidir cuantos
hijos tener y cuando tenerlos. Que esto ocurra en la adolescencia se vincula principalmente
con las diferentes barreras de acceso a la anticoncepcién y a los servicios de planificacién
familiar y de salud sexual y reproductiva que se expusieron en la introduccién de este texto
y que son especificos de los y las adolescentes (o que al menos tienen mas gravitacion en la
adolescencia que en otras edades, por las peculiaridades de este grupo etario).
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D. Discusion y conclusiones

Durante los dltimos 20 afios, América Latina se ha consolidado como una regién anémala
en materia de reproduccién en la adolescencia (Rodriguez, 2016 y 2014b), sobre todo por
los niveles que registra, muy superiores a los esperados por sus transiciones demogréfica,
urbana y socioeconémica, y por la resistencia a la baja de la maternidad antes de los
20 afos. En lo que respecta al nivel de los indicadores de fecundidad adolescente, América
Latina estd mucho mas cerca de los paises de menor desarrollo relativo que de los paises
desarrollados; esto se contrapone a lo observado otros rasgos de su evoluciéon demogréfica,
como los niveles de fecundidad total y de esperanza de vida.

De los nimeros, sus desagregaciones sociales y sus consecuencias (que no se abordaron
en este texto pero si en otros previos, aunque ain hay mucho por indagar), se deduce
una urgencia que se acrecienta por las declaraciones de las mismas adolescentes sobre la
planificacién o deseabilidad de sus embarazos e de los hijos que han tenido. En este trabajo
se ratific6 un hallazgo de los Gltimos afios sobre la caida rapida e intensa de la deseabilidad o
planificacién de la tenencia de hijos en la adolescencia. Ademas, se efectuaron dos hallazgos
adicionales que son muy relevantes para la discusion y la accion en esta materia.

Uno de ellos, resultado del enfoque comparativo del estudio, permitié identificar
otra especificidad de la peculiar transicién de la fecundidad adolescente regional: el indice
sobresaliente de no deseabilidad de los nacimientos en comparacién con otras regiones del
mundo. Esto revela una vulneracién de derechos particularmente grave y extendida en la region.

El otro, resultado del énfasis del estudio en el tema de la desigualdad, es que el
gradiente socioeconémico de la deseabilidad del primer hijo entre las madres adolescentes
es mucho menor que el observado en los otros hitos sexuales y reproductivos (incluida la
iniciacion sexual). De hecho, en varios paises no se advierte el gradiente socioeconémico que
suele aducirse como explicacién de la mayor fecundidad adolescente entre las adolescentes
pobres (“quieren tener los hijos»). Cualquiera sea el caso, en todos los paises examinados,
mas de la mitad de las madres adolescentes pobres no queria tener su primer hijo en ese
momento, lo que demuestra con elocuencia la vulneracién de los derechos de este grupo.

Estos hallazgos permiten cuestionar los planteamientos que atribuyen una deseabilidad
extendida y mayoritaria a la maternidad adolescente entre los grupos pobres. De hecho,
ponen en entredicho las visiones que segmentan esta situacién en dos grupos completamente
separados y con racionalidades diferentes, pues evidencian que, entre los grupos pobres,
tampoco prima una racionalidad o un proyecto de vida basado en la maternidad adolescente,
mas alla de la racionalizacién posterior cuando acontece’. Por todo ello, se produce un aumento
de la fecundidad adolescente no planificada o no deseada que es significativo y generalizado en
términos socioeconémicos, lo que no solo agrava sus efectos, sino que constituye un argumento
de politica crucial para apoyar la intervencion pablica en la materia.

5 Cabe reiterar que esta afirmacién no desconoce que si puedan existir casos de fecundidad adolescente deseada y
planificada desde el inicio, solo que no son mayoritarios y estan en franco descenso. Ademas, la deseabilidad no
significa que esa fecundidad entrafie beneficios o efectos positivos para el desarrollo integral de las personas.
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Dado lo anterior, la regién debe avanzar decididamente en politicas y programas que
garanticen el ejercicio de los derechos sexuales y reproductivos de los y las adolescentes,
y que ofrezcan servicios adaptados a la adolescencia actual. Los servicios también deben
adaptarse a las nuevas condiciones en que este grupo etario ejerce la sexualidad que, como
ha sido bien documentado (Rodriguez, 2017), se ha adelantado, masificado, y vuelto cada
vez mas prenupcial y con menos intenciones reproductivas.

Ademais, la educacién sexual y, en general, la preparacion para las relaciones afectivas,
romanticas y erdticas, sigue siendo una asignatura pendiente en la regién, donde las
experiencias de programas exitosos y duraderos son escasas. Esta deuda se refleja en los y las
adolescentes actuales, que disponen de un gran acceso a diversas fuentes de conocimiento e
informacién sobre estos temas y aparentemente estan mucho mas preparados para tratarlos
que las generaciones anteriores, pero ain tienen graves dificultades para poner en practica
conductas preventivas, en particular, el uso de anticoncepcién de forma eficiente y oportuna.
Los y las adolescentes son objeto de presiones de distinto tipo para que adopten conductas
de riesgo, desde los mitos asociados al uso de anticonceptivos y que exageran sus efectos
secundarios o los estigmatizan por ser propios de un comportamiento promiscuo, hasta las
fuentes sesgadas como las pornograficas. A todo lo anterior hay que agregar desigualdades
de género que se expresan en comportamientos abusivos y discriminatorios hacia las
adolescentes. Las consecuencias de esta falta de educacion sexual se agravan si se considera
gue es una herramienta para prevenir el embarazo no deseado (FoSE, 2012, pag. 7) y, en
general, para tener una vida sexual menos riesgosa y mas satisfactoria.

Por tltimo, otros actores también deben acompaiiar a los adolescentes. Desde luego
el Estado y, en general, todas las instituciones ptblicas, deben velar por el ejercicio de sus
derechos. Pero las familias también deben actuar en consecuencia, evitar constituirse en una
barrera para el ejercicio de los derechos (en particular, para el acceso a la anticoncepcién) y
aportar al desarrollo integral de sus hijos, ya que esta demostrado que las comunicaciones
efectivas entre padres e hijos favorecen los comportamientos preventivos durante la
adolescencia y a largo plazo (Steiner, Liddon y Dittus, 2017).
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