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RESUMEN

Este trabajo concierne a una investigacién que busca discutir las relaciones entre poblacién y
pobreza, por un lado, y entre politicas de poblacién y politicas sociales, por el otro. Se pretende
proponer una incorporacion de las variables demograficas en las estrategias de superacién de
la pobreza. El contexto del estudio es la regién de América Latina y el Caribe.

Se presentan algunos referentes habituales de las relaciones entre poblacion y pobreza,
enfatizdndose el hecho de que el marco que sirve a estos temas es el de las discusiones sobre
poblaci6n y desarrollo las cuales, no obstante, poseen un grado de generalidad que impide
extraer conclusiones evidentes. Del andlisis de esas aproximaciones y de aquellas que han tenido
como preocupacion explicita a las dimensiones demogréficas de la pobreza, se concluye que la
vineulacién entre pobreza y erecimiento de la poblacion no es unilateral sino mds bien resultado
de ia interaccion de una red compleja de procesos en las dimensiones socnoeconémlcas y
culturales que inciden y pueden ser afectadas, a su vez, por las dimensiones demograficas. El
interés estd en destacar que la consideracion de las relaciones entre poblacion y pobreza
permitirfa generar espacios mds amplios de accin (dimension politica), como en el plano de la
igualdad de oportunidades (siendo, por ejemplo, el caso de los derechos reproductivos) y de la
reproduccion de la pobreza (con el ejemplo de la elevada fecundidad).

Se prosigue con un andlisis de las caracterfsticas de las politicas de poblacién y las de
las politicas sociales, apoyando la discusién mediante el examen de las experiencias de algunos
paises (Costa Rica, Cuba y México). Se reconoce que, si bien no esta del todo clarificado su
papel y sus €xitos, las politicas de poblacién se justifican plenamente por la persistencia de
inequidades demogréficas, expresadas en comportamientos reproductivos diferenciales dentro
de la poblacion de los paises, que son factores que contribuyen a reproducir los cuadros de
pobreza. Una politica de poblacion puede concebirse perfectamente como un instrumento
destinado a lograr la igualdad de oportunidades y como un medio para influir sobre mecanismos
que contribuyen a la reproducci6n de la pobreza. Por esta razén, se hace necesario integrarla
a las politicas sociales que, por definicion, persiguen enfrentar la pobreza lograr la equ:dad y
mejorar los niveles de vida de la poblacidn. La integracion de ambas polmcas puede ser
considerada como una "politica sociodemogrdfica™ aquella orientada a mejorar el nivel de vida
y afectar las variables demograficas con arreglo a objetivos explicitos, entre los cuales, ¢l mds
importante es la superacin de la pobreza.
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PRESENTACION

El presente documento constituye el resultado de una actividad realizada por participantes del
Programa Global de Poblacién y Desarrollo durante el segundo semestre de la temporada académica
de 1994. Especificamente, se trata de un trabajo que se inserta en el componente denominado
"Estudios de casos", actividad docente de la malla curricular del postgrado.

El documento fue revisado por el profesor que asesord la investigacién, aun cuando esta fue
ideada por el equipo docente del Programa como una extensién de estudios de temporadas
académicas anteriores. Debe tenerse presente que los alcances, afirmaciones y conclusiones originales
—que se ha intentado respetar— son de responsabilidad de los participantes. En un afdn por depurar
su exposicion, la revision buscé ordenar la presentacion de algunas ideas y, cuando fue el caso,
profundizar ciertos conceptos. Paralelamente, se han incorporado sugerencias realizadas por el propio

equipo docente y los muy dtiles comentarios que aport6 el sefior Andras Uthoff, economista de la
CEPAL.

¢Por qué estudiar la pobreza desde el punto de vista de la integracién de las variables
demograficas en las politicas sociales? Las relaciones entre poblacién y pobreza constituyen uno de
los campos de mayor relevancia en el &mbito de las discusiones sobre poblacién y desarrollo. Como
se sabe, estas discusiones, que ponen de relieve la complejidad del fenémeno, han sido ampliamente
difundidas. Sin embargo, las vinculaciones entre pobreza y sus dimensiones demogriéficas no alcanzan
todavia una condicién de conocimiento que llegue al nivel de las anteriores; evidentemente, la
consecuencia fundamental es que, en el plano de la lucha contra la pobreza, los referentes
demogrificos han sido escasamente tomados en cuenta. Dado que por diferentes razones la pobreza
representa uno de los problemas fundamentales que actualmente deben enfrentar los paises
latinoamericanos y caribefios se puede afirmar que una discusién sobre las relaciones entre poblacién
y pobreza, por un lado, y de las politicas de poblacién y las politicas sociales, por el otro, constituye
un asunto de prioridad que merece abordarse en cualquier instancia dirigida a la superacion de la
pobreza.

El trabajo que se presenta constituye un universo de significados elaborados a partir de la
experiencia del CELADE en los estudios sobre pobreza y en el ciimulo cognitivo. Los participantes
del Postgrado de 1994, en el marco de una actividad de aprendizaje, emprendieron la tarea de iniciar
la sistematizacion de antecedentes hasta ahora dispersos. De este modo, las interpretaciones y
reflexiones expuestas reflejan creencias compartidas en cuanto al problema de la pobreza desde el
punto de vista de los especialistas en el gran 4mbito de la poblacién y el desarrollo. Se tiene
conciencia que resta mucho por realizar en estas materias y, en ese sentido, es dable esperar que esta
experiencia sirva de estimulo para futuras tareas. Este trabajo fue elaborado por los siguientes
participantes de la promocién 1994 del Curso de Postgrado:

César Cardenas (Sociélogo, de México)

Susana Guevara (Sociéloga, de Perd)

Ramoén Jiménez (Estadistico, de la Repiblica Dominicana)
Susana Lépez (Arquitecta, de Colombia)

Eliécer Sanchez (Agrénomo, de Costa Rica)

Mario Santiso (Geégrafo, de Cuba)

Jorge Martinez P. (CELADE)



INTRODUCCION

En América Latina y el Caribe la pobreza se ha incrementado a partir de la crisis de los afios
ochenta. Con la finalidad de revertir esta tendencia, el problema ha ocupado claramente el lugar
prioritario en la agenda de preocupaciones de los gobiernos, convirtiéndolo en un aspecto sobre el
cual ningtin sector puede estar ajeno. ' ‘

En esa perspectiva, las ideas basicas que se desarrollan en este trabajo parten de una visién
que enfatiza la dimensién poblacién. El precepto es que, generalmente, las acciones del Estado frente
a la pobreza se han ejecutado a través de politicas sociales y econémicas que no toman en cuenta la
interaccion existente entre las variables demograficas y la pobreza. Los antecedentes existentes:
muestran que el conocimiento de dicha interaccién es, potencialmente, un componente important
del estudio de la pobreza. Por extensi6n, se aprecia también una falta generalizada de integracién d
las politicas sociales con las de poblacién, lo que no puede superarse sin la sistematizacién de los
estrechos vinculos entre poblacién y pobreza.

En virtud de lo anterior, el objetivo de este trabajo consiste en elaborar una propuesta de
integracin entre las politicas de poblacién y las politicas. sociales. Para ello, se comienza con la.
exposicion de algunos referentes que habitualmente acompafian la discusién de las relaciones entre
poblacién y pobreza. Se prosigue con un anilisis de las caracteristicas de las politicas de poblacién
y las de las politicas sociales. Para apoyar la discusion, se exponen las experiencias de algunos paises
consideradas relevantes.

Los participantes en este trabajo formaron un grupo concebido bajo una perspectiva
interdisciplinaria y multigeogrifica, al que se le entregé un conjunto de lineamientos entendidos como.
los términos de referencia para la elaboracién de la propuesta (véase el anexo 1). Esta se inscribe

en el marco de las acciones que buscan dar énfasis a la necesidad de que los gobiernos prioricen

politicas focalizadas hacia los sectores més vulnerables. Este es un asunto de primera prioridad y,
conscientes de ello, los autores buscaban destacar la importancia de enfrentar la pobreza desde el
punto de vista de la poblacion.

I. RELACIONES ENTRE POBLACION Y POBREZA

Las relaciones entre las condiciones de pobreza y los procesos demograficos han promovido
discusiones tedricas y operativas, en las que se ha tratado de encontrar tanto su naturaleza como las
direcciones de causalidad. Aunque se pueden identificar varios esfuerzos, debe decirse que este es
un tema insuficientemente desarrollado, en especial si se le compara con aquellos concernientes a
las interrelaciones entre poblacién y desarrollo.

De todos modos, diversos estudios subrayan la necesidad de encontrar regularidades entre
condiciones de desigualdad, marginacion social y pobreza, por un lado, y comportamientos o patrones
demogréficos, por el otro. Consideran que esas dimensiones representan una suerte de resumen del
conjunto de interrelaciones entre los procesos sociales y biolégicos que caracterizan a los fenémenos
de poblacion. En lo medular, es altamente positivo resaltar que el rescate de estas dimensiones ha
contribuido al avance en el conocimiento de las situaciones de pobreza, mediante, por ejemplo, la
consideracién de la familia como unidad de anlisis (en la cual se producen y reproducen las. -
condiciones de existencia); su composicin (visualizada segiin los diferentes perfiles de demanda de
necesidades basicas); sus estrategias de supervivencia (donde intervienen de modo decisivo los -
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comportamientos demograficos) o el estudio de la transmisién intergeneracional de la pobreza (en
donde se identifican los posibles puntos de ruptura del circulo vicioso de la pobreza). Con todo, no
es suficiente reconocer la contribuci6n de estos aspectos en tanto avances en el conocimiento de la
pobreza, ya que persisten numerosos vacios que, en definitiva, se reflejan en el plano de las acciones
frente al problema.

Es frecuente comparar las nociones de desigualdad y pobreza, a tenor de reflejar ambas una
misma condicién social. Conviene establecer una distincién minima entre ellas. El concepto de
desigualdad alude a una distribucién desigual o inequitativa entre los miembros de una sociedad, de
los bienes y servicios disponibles. Se trata, por definicién, de un fenémeno relativo. Habri mayor
desigualdad cuanto mayor sea la disparidad entre los niveles de vida de la poblacién de un pais
(Stern, 1993). De esta manera, es posible que haya condiciones de desigualdad social, sin que
necesariamente persistan condiciones generales de pobreza. Tal es el caso de los paises desarrollados;
entonces, ambas nociones no son necesariamente idénticas. Similares comentarios podrfan hacerse
a las nociones de marginacién, segmentacion y exclusién social.

; La pobreza (sin pretender una definicién acabada), se refiere a la imposibilidad de algunos
- grupos de poblacién para satisfacer sus necesidades bésicas de subsistencia. Ello se asocia a la idea

~de pobreza absoluta, o a una situacién de privacién de los bienes y servicios a los que debiera tener
acceso cualquier individuo de acuerdo a las posibilidades existentes. En este caso la condicién de
pobreza se relativiza en tiempo y espacio.

Estas aproximaciones son parte de los elementos con que se discuter también los tipos de
relacion entre la dindmica demogriéfica y la pobreza. Sin embargo, su explicacién se intenta a partir
de una perspectiva muy general: la relacion entre los cambios demograficos y el desarrollo econémico.
El argumento principal es que dicha relacién es en si misma contradictoria, en la medida que supone
que en funcién de un crecimiento econémico sostenido tendera a favorecerse la disminucién de la
pobreza y, de la misma forma, a acompafiar transformaciones o etapas de la transicién demogréfica
de manera més homogénea y con menos inequidades. Como contraparte, de esta misma posicion se
desprende otra vertiente que sefala que el retardo del éxito econémico es un resultado de la
incapacidad de las sociedades para regular sus ritmos de crecimiento demogrifico, hecho que, por si
mismo, crea situaciones de inequidad y pobreza.

Este tipo de enfoque apunta a sefialar el caracter estructural de la pobreza. Sin embargo, no
permite avanzar en un esfuerzo que, sin negar tal condicién estructural, ayude a identificar lineas
alternativas, en las cuales sea posible desplegar acciones en términos de politicas sociales que se
traduzcan en aportes de superacion de la pobreza, combinando efectos productivos y equidad.

Un camino alternativo para analizar las interrelaciones entre los procesos demograficos y la
- pobreza estd dado en los importantes diferenciales que, en términos de rezagos y necesidades
insatisfechas, persisten en varias regiones, que se traducen en limitaciones objetivas para el
mejoramiento de las condiciones de vida y que contribuyen a la reproduccién generacional de la
pobreza.

Un elemento clave para analizar los procesos de desarrollo estd en la consideracién de su
estrecha interaccién con la dinamica demogréfica. En este contexto las acciones para superar la
pobreza estan estrechamente asociadas a las condiciones socioecondmicas, culturales y demogrificas
que la determinan.
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Asi lo indica la experiencia de la regién en estos Gltimos afios. La crisis de la década de 1980
hizo posible que en la mayorfa de nuestros paises, respondiendo en parte al nuevo modelo econémico
impulsado por los paises industrializados, se establecieran politicas de estabilizacién macroeconémica.
Estas determinaron una tendencia regresiva en la distribucién del ingreso, importantes reducciones
en la capacidad adquisitiva de los salarios y un deterioro de las condiciones de empleo y de la calidad
de vida, afectando més a los sectores pobres y a los de extrema pobreza.

De esta forma, la complejidad de ese nuevo modelo de desarrollo y la inadecuacién de la
educacién piblica respecto a las nuevas necesidades del aparato productlvo se tradujeron en
limitaciones para salir de la pobreza. El nuevo orden internacional exige una mayor competitividad
e inversién en recursos humanos calificados, ante lo cual la poblacién pobre queda fuera de estos
criterios, puesto que la crisis de los sistemas pidblicos ha profundizado tanto las diferencias de acceso
a la educacién como su calidad entre diversos estratos sociales.

En la mayoria de los paises de América Latina y el Caribe estas condiciones macroeconémicas
implicaron importantes reducciones del gasto piblico, de los subsidios y del gasto en servicios sociales,
coadyuvando al notorio aumento de la desnutricién infantil y el desempleo. Ademaés, las disminuciones
de cobertura de los servicios de salud, educacién y vivienda afectaron particularmente a los sectores
mas desprotegidos.

En el cuadro 1 se presentan las estimaciones del porcentaje de hogares en situacién de
pobreza e indigencia segin zonas urbanas y rurales en paises seleccionados y para la regién en su
conjunto, de acuerdo a la medicién segiin el criterio de lineas de pobreza.! Esa informacién, referida
a un periodo que cubre aproximadamente las décadas de 1970 y 1980 muestra, en general, que en
no pocos paises la incidencia de la pobreza aumenté en ese lapso, especialmente en las zonas
urbanas, a pesar que en las dreas rurales ésta sigui6 siendo més elevada. Ahora bien, si se tienen en
cuenta las estimaciones para la regién como un todo —que estan afectadas por el comportamiento de
los paises mds poblados— se observa que tanto la pobreza como la indigencia casi no variaron entre
1970 y 1990; pero lo llamativo es que desde 1980 se revierte la tendencia decreciente que venia
apreciandose con antelacidn; este hecho es extensible a varios paises.

El efecto de la interrelacion de estas condiciones en las variables de la dindmica demogrifica
se suponia relevante. Sin embargo, es evidente que la tendencia al aumento de pobres registrada en
algunos paises durante el decenio de los afios ochenta ocurrié en una magnitud que no se explica por
el cambio demogrifico, sino como consecuencia de los efectos de esa crisis econémica.
Paradojalmente, a pesar del empeoramiento de las condiciones econémicas de la poblacién pobre y
de su seguridad laboral, durante este periodo se produjo un notorio descenso de dos variables
demogrificas: la mortalidad infantil y la fecundidad. Es probable que estas reducciones sean resultado
del efecto combinado de acciones institucionales (saneamiento ambiental, mejoramiento en los
servicios de salud, vivienda y educacién, entre otros) y cambios en la percepcién de los individuos
sobre su salud reproductiva y el tamafio ideal de la familia, ademds de un mayor acceso a la
informacién y uso de métodos de planificacién familiar.

1 Los métodos para la medicion de la pobreza cominmente utilizados en América Latina y el Caribe son: Ifnea de
pobreza (LP), necesidades bdsicas insatisfechas (NBI) y el método integrado, que son detallados en el anexo 2.
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Cuadro 1
AMERICA LATINA: ESTIMACION DE LA POBREZA ENTRE 1970 Y 1990 EN PAISES SELECCIONADOS Y EN LA REGION
(Porcentajes) :
Hogares en situacién de pobreza a/ Hogares en situacién de indigencia b/
Urbano Urbano
Pafs s e
Afio Total Area Rural Total Area Rural
Total metrop. Resto Total metrop. Resto
Argentina 1970 8 5 i .- 19 1 1 . -- 1
1980 9 7 5 9 16 2 2 1 2 4
1986 13 12 9 15 17 4 3 3 4 6
Bolivia 1989 .- 50 -- .- -~ 22 -- -- -- --
Brasil 1970 49 35 .- -- 73 25 15 -- -- 42
1979 39 30 21 34 62 17 10 6 12 35
1990 43 39 -- -- 56 -- 22 - -- --
Chile 1" ‘ 1970 17 12 - -- 25 () 3 -- .- 1
B 1987 38 37 33 40 45 14 13 1" 15 16
1990 35 34 30 -- 36 12 1" 9 -- 15
1992 28 27 21 - 29 7 7 5 -- --
Colombia 1970 45 38 -- -- 54 18 14 -- -- 23
1980 39 36 30 37 45 16 13 10 14 22
1990 -- 35 .- -- -- - 12 -- -- --
Costa Rica 1970 24 15 -- -- 30 6 5 -- .- 7
1981 22 16 15 17 28 6 5 5 6 8
. 1990 35 34 29 -- 36 12 " 9 - 15
Guatemala 1986 68 S4 45 59 75 43 28 20 31 53
’ 1990 -- -- = -- 72 ) -- -- -- -- 45
Honduras 1970 65 40 -- -- 75 45 15, -- -- 57
1986 7 53 -- -- 81 51 28 -- -- 64
1990 75 65 -- .- 84 54 38 -- -- 66
México 1970 34 20 .- - 49 12 6 -- -- 18
1977 32 -- -- .- -- 10 -- -- -- --
1984 34 28 - .- 45 11 7 -- -- 19
1989 39 34 .- -- 49 14 9 - -- 23
1992 36 30 M -- 46 12 7 -- - 20
Panamé 1979 36 31 27 © 42 45 19 14 12 19 27
1989 38 34 -- -- 48 18 15 -- -- 25
Perd 1970 50 28 -- -- 68 25 8 -- -- 39
1979 46 35 29 41 65 21 12 9 15 37
1986 52 45 37 53 64 25 16 1" 22 39
Uruguay 1970 -- 10 -- .- -- -- 4 - -- .-
1981 11 9 6 13 21 3 2 3 7
1989 -- 10 _ 7 14 -- -- 2 1 2 --
Venezuela 1970 - 25 20 -- 36 10 6 -- -- 19
1981 22 18 12 20 35 7 5 3 6 15
1990 34 33 -- -- 38 12 1" - -- 17
América Latina 1970 40 26 -- -- 62 19 10 -- -- 34
1980 35 25 -- -- 54 15 9 .- - 28
1986 37 30 -- -- 53 17 1 - -- 30
1990 39 34 - -- 53 18 13 -- -- 30

.......................................................................................................................

a/: Porcentaje de hogares cuyo ingreso es inferior al doble del costo de una canasta basica de alimentos. Incluye los
hogares en situacién de indigencia. . . . .
b/: Porcentaje de hogares cuyo ingreso es inferior al costo de una canasta basica de alimentos.
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Si bien existe consenso en que, incluso en plena crisis, la mortalidad continuéd descendiendo,
hay también signos de un proceso de polarizacion, en el que los grupos mas deprimidos aportaron
un mayor nimero de defunciones, y de que todavia es posible encontrar més evidencias sobre el
comportamiento diferencial de la morbimortalidad.

Diversos estudios han tratado de explicar la posible direccién de causalidad entre el fenémeno
de la pobreza y el crecimiento demogréfico de los pobres, y de cémo y por qué contribuyen las
caracteristicas sociodemogrificas a la definicion de las situaciones de pobreza. Son estos estudios los
que han contribuido, al mismo tiempo, a avanzar en la comprensién de la pobreza y merecerfan, por
lo tanto, una mayor atencién.

Los modelos e interpretaciones sobre las consecuencias del crecimiento de la poblacién han
sido ampliamente debatidos. Entre los mas importantes figuran los que sefialan que un acelerado
crecimiento demogréfico es un obstaculo para el desarrollo y que, por consiguiente, el crecimiento
de la poblacion serfa la principal causa de la pobreza, independientemente de las formas de gobiernos
o la distribucién de la propiedad (teoria maltusiana). Por otra parte, estin los que consideran las
ventajas de una poblacién numerosa para fines politicos y econémicos y aquellos enfoques que
afirman que la pobreza es el resultado de la interaccién de miltiples factores, entre los que se
destacan las inequidades respecto a la distribucién de los bienes y la marginalizacién respecto a los
beneficios del desarrollo. En épocas recientes surge el pensamiento econémico neocldsico y también
las teorias econémicas y no econémicas que se fundamentan en la necesidad de regular la fecundidad
mediante politicas antinatalistas, dirigidas hacia aquellos paises de menor desarrollo, de tal suerte que
la "amenaza contra el desarrollo” que estos paises representan pueda desaparecer o atenuarse
mediante politicas masivas de planificacién familiar.

Estas posiciones no toman en cuenta las reales causas y consecuencias de la pobreza: su
naturaleza estructural; olvidan que para eliminarla hay que atacar a los factores primarios (de fndole
socioeconémico y cultural) que la determinan.

Martinez (1992), analiza la compleja interrelacién entre el proceso de desarrollo y el
crecimiento demogréfico afirmando que "... la pobreza tiene una base estructural productiva, con
relacion a la falta de generaci6n de empleos productivos en equilibrio con su demanda y con respecto
a la distribuci6n de los beneficios de la produccién en el marco del proceso de desarrollo econémico”.
Sefiala que determinados niveles de crecimiento demografico pueden tener repercusiones regresivas
sobre algunas dimensiones del desarrollo, pero que, a la vez, dicho crecimiento puede verse afectado
frente al surgimiento de crisis econémicas agudas, dando cuenta de una interaccién negativa entre
variables de desarrollo y poblacion.

Al respecto, Uthoff (1990) hace resaltar, como determinante de los problemas de pobreza,
la vinculacion entre bajos niveles de productividad y escasas oportunidades de empleo. Concluye que
son..."esos hogares los de mayor fecundidad, de estructura poblacional mas jévenes y que, en
consecuencia, para emprender una politica de cambio habra que comprender los factores que inciden
en el comportamiento de los hogares...e influir tanto en las variables que causan pobreza como en
las consecuencias de esa pobreza".

Ademés de las interrelaciones entre poblacién y pobreza existen diversas posiciones que
establecen una relacion causa-efecto entre pobreza, alto crecimiento demografico y deterioro del
medio ambiente. Estas corrientes del pensamiento sociodemogréfico y econémico afirman que un
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aumento acelerado de la poblacion implica mas presién sobre los medios de subsistencia, mayores
niveles de pobreza y degradacion de la calidad de vida, y consideran que la pobreza y el crecimiento
poblacional son las causas del surgimiento de problemas ambientales, dado que la poblacién impone
presion sobre los recursos naturales; por consiguiente, la pobreza limita la capacidad para invertir en
una actividad econémica mas sustentable.

La afirmacién de que el "deterioro ambiental induce pobreza" es menos simplista que decir
que la "pobreza es responsable del deterioro de los recursos renovables y no renovables"; también
seria erréneo afirmar que el crecimiento de la poblacién es la principal causa de la pobreza.

Estas complejas relaciones suelen ser planteadas sin considerar el efecto que ejerce la
adopcién de regulaciones eficaces y de tecnologfas adecuadas. De este modo, los planteamientos
relativos a la presién que ejercen los pobres sobre el medio ambiente deben considerarse en el
contexto de las modalidades productivas y tecnoldgicas del sistema econémico internacional y de los
patrones de consumo de la poblacién (Martinez, 1992).

El problema de la pobreza y su vinculacién con el medio ambiente es estructural y no puede
analizarse independientemente de su contexto macroecondmico. Cualquier accién tendiente a incidir
en el medio ambiente conlleva la necesidad de elevar la calidad de vida de los pobres. Implica
ingentes acciones por parte del Estado, del sector empresarial y la sociedad civil, a fin de fomentar
el empleo productivo, hacer que las familias pobres perciban mayores ingresos y asi contribuir a la
disminucién del efecto que la poblacién ejerce sobre el medio ambiente.

Las discusiones anteriores, aun cuando no resuelven realmente las inquietudes planteadas,
permiten sefalar algunas generalidades. En primer lugar, la vinculacién entre pobreza y crecimiento
de la poblacién no es unilateral: es resultado de la interaccién de una red compleja de procesos en
las dimensiones econdmica, social y cultural. Es cierto que el crecimiento demogréfico afecta a la
pobreza, pero es clara la fuerte interrelacién entre pobreza y las variables de desarrollo. Por lo tanto,
si se desea influir en las variables de la dinAmica demogrifica, en especial las relacionadas con la
fecundidad y la mortalidad infantil, hay que actuar sobre aquellos factores que determinan la pobreza
y garantizar, ademds, un mayor acceso a la educacién y al trabajo productivo a la poblacién pobre,
en especial a las mujeres.

En segundo lugar, y dado que la solucién de la pobreza resulta de un proceso en el cual son
necesarias la firme voluntad politica y la movilizacién de recursos para enfrentarla, hay que
visualizarla como un conjunto de acciones a largo plazo. Es en ese sentido que, en lo inmediato, se
deberian desarrollar acciones a fin de garantizar que los sectores més deprimidos cubran sus
necesidades bésicas. Ademas, se puede actuar sobre otras variables como, por ejemplo, la fecundidad,
a través de la intervencion en las variables intermedias o préximas, tales como las relacionadas con
un mayor uso y acceso a métodos anticonceptivos, a una atencién de salud, mayor espaciamiento
entre nacimientos, mayor edad a la nupcialidad (entre otros factores), dado que, a consecuencia de
una mayor sobrevivencia de los hijos tenidos, tiende a reducirse sustancialmente la fecundidad y la
mortalidad infantil.

El interés estd en destacar que la consideracion de las relaciones entre poblacién y pobreza
permitiria generar espacios mas amplios de accién ya sea en el plano de la igualdad de oportunidades,
ya sea en €l campo de la reproduccion de la pobreza.
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1.1. Perfil demdgréﬁco de los hogares pobres

Los hogares y familias pobres presentan caracteristicas diferenciales respecto a los no pobres, las que
suelen reflejarse en las conocidas dimensiones socioeconémicas y culturales, pero también en sus
comportamientos demograficos. Desde este dltimo punto de vista, en general, como producto de su
mayor fecundidad, los grupos en estado de pobreza tienen una estructura etaria méas joven que los
no pobres —que se expresa en ritmos de crecimiento natural superiores—, y presentan también indices
mas elevados de mortalidad. Una de las consecuencias finales es que, en la region, la participacién
de los nacimientos y de las defunciones que acontecen en familias pobres (sobre el total nacional)
suele ser de mayor monto relativo que la de la poblacién pobre en su conjunto sobre el total
nacional, como se puede observar en el cuadro 2.

Cuadro 2

AMERICA LATINA: INDICADORES SOCIODEMOGRAFICOS
SEGUN ESTRATOS DE POBREZA EN PAISES SELECCIONADOS 2

Pafses

Guatemala (1986-1987).: Honduras (1990) Nicaragua (1985)

Indicador ;
Indigentes Pobres No pobres NBI . NBS NBI NBS
Porcentaje de poblacién 48 25 27 78 22 69 31
Tasa de natalidad (por mil) 44 34 30 40 28 48 35
Tasa de mortalidad (por mil) 10 9 7 8 5 13 1"
Tasa de crecim. natural (por mitl) 34 25 23 32 23 35 24
" Tasa global de fecundidad 6.7 4.7 3.6 6.0 3.2 6.7 3.7
Esperanza de vida al nacer (afios) 60 63 7 65 . 74 - -
Porcentaje de nacimientos totales 56 22 22 83 17 75 25
Porcentaje de muertes totales 55 25 20 84 16 72 28
Estructura de edad (por cien) 100 100 100 100 100 100 100
0-19 62 56 47 59 46 - 60 52
20-59 34 39 46 37 47 35 42
60 y mas : b 4 5 7 4 7 5 6
Relac. de dependencia (por cien) 120 87 64 102 62 115 84
Tamafio promedio de hogar (personas) 6.0 5.4 4.4 5.9 4.3 6.4 5.7
Tasa bruta de participacién
econémica (por cien) 26 33 43 . 31 38 - -
Estructura ocupacional (por cien) 100 100 100 100 100 - -
Asalariados 41 54 53 43 55
Cuenta propia 25 30 31 39 32
Trab. familiar no remunerado 24 14 11 15 6
Otro 0 2 5 3 : 7

Fuente: CEPAL-CELADE (1993).
: Guatemala seglin criterio de linea de pobreza; Honduras y Nicaragua segin necesidades basicas

satisfechas (NBS) e insatisfechas (NBI).

b, (0-14+65 y més afos)/(15-64).

La informacién del cuadro 2, aunque es valida s6lo para algunos paises, da una idea de lo que
son las dimensiones demogréficas de la pobreza asociadas con aquellas de caracter socioeconémico.
Esta ampliamente documentado que la participacién de los pobres en la actividad econémica es
menor y que la estructura ocupacional tiene una mayor representacién de ocupaciones alternativas
a la condicién de asalariado. Desde la perspectiva demogrifica, interesa resaltar que, en los casos
expuestos, la fecundidad es ostensiblemente mas elevada y la esperanza de vida al nacer alcanza
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valores que son inferiores en casi 10 afios con respecto a los grupos no pobres. La composicién por
edad de la poblacién pobre es predominantemente joven, lo que conduce a indices més altos de
. dependencia econémica en el seno de la familia.

Otros antecedentes apoyan las observaciones anteriores. En Pert, por ejemplo, en 1981 la
tasa global de fecundidad (TGF) de las mujeres que pertenecfan a la poblacién con necesidades
basicas insatisfechas (NBI) era de 7.4 hijos, mientras para las no pobres fue de 3.8 (PNUD, 1990).
. En Colombia (1985), esta tasa era de 2.1 hijos para las mujeres no pobres, de 4.1 para las pobres y
de 4.9 para las afectadas por miseria, en tanto que la tasa promedio nacional era de 2.9 (DNP y otros,
1989) B

En Perd (1981), la tasa de mortalidad infantil correspondiente a los pobres con NBI era de
102 por mil, y la de los no pobres de 74 por mil (PNUD, 1990). En Colombia (1985), esta tasa era
de 46 por mil para el total de la poblacién y se reduce a 35 por mil para la poblacién con necesidades
bésicas satisfechas, para aumentar a 56 por mil entre los pobres y a 62 por mil entre los grupos en

- /isituacién de miseria (DNP y otros, 1989). La probabilidad de que un nifio muera en su primer afio

© de vida era 37% més altar entre los pobres que entre los no pobres en el caso de Pert y de 60% en
Colombia.

El tamafio medio de los hogares de los pobres es mayor que el de los no pobres y aumenta
atin més con la severidad de la pobreza. Esto puede explicarse tanto por la mayor tasa de fecundidad
entre los pobres como por el nimero de personas allegadas.

Cuando la jefatura del hogar corresponde a una mujer, es mas probable que se trate de
hogares pobres. Esta situacién, que no siempre se presenta, posiblemente se origina en los menores
ingresos que reciben las mujeres por su trabajo o en su més bajo nivel de educacién. Ademas, el
nimero de hogares incompletos es mayor, situacién que conlleva una menor capacidad de obtener
recursos cuando la jefatura recae en una mujer.

Se ha encontrado también una relacién de la educacién del jefe del hogar y su ingreso
- respecto a las variables demogréficas. La probabilidad de ser pobre es mayor cuando no se ha recibido
educacién formal o cuando el nivel ‘alcanzado es bajo. Estos son, precisamente, los grupos con
mayores niveles de fecundidad, mortalidad infantil, aborto y riesgos de embarazos en la adolescencia.

Estas diferencias en la estructura demogréfica de los hogares pobres, ligadas al elevado
nimero de hijos que conforman la mayoria de esos hogares, limitan la posibilidad de trabajar a
algunos de los miembros del hogar y originan el desarrollo de estrategias de sobrevivencia dentro de
la familia, tales como el trabajo infantil y el empleo no productivo de miembros que desertan del
sistema escolar. Estos fenémenos promueven la reproduccién intergeneracional de la pobreza.

Por otro lado, las madres y sus hijos, en especial durante los primeros dfas de su infancia, son
potenciales portadores de riesgo de morbimortalidad por causas relacionadas con la desnutricién
materna e infantil, adversas condiciones ambientales y escaso acceso a una atencién de salud
calificada y oportuna. Asi, es probable que parte de los sobrevivientes constituyan en el futuro una
poblacién con escasa insercién en la actividad productiva.

En esta poblacion persisten actitudes, précticas, mitos y creencias que limitan la eficacia de
los servicios institucionales, en especial, de aquellos relacionados con la proteccién y cuidado del nifio
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y de la salud reproductiva de la mujer. Estos factores se aunan y condicionan la reproduccién y
transmision intergeneracional de la pobreza. ‘

Otra caracteristica demogréfica de esta poblacién se relaciona con su comportamiento
reproductivo: alto porcentaje de hijos no deseados? y mayor incidencia de abortos. Generalmente,
este grupo suele ser el menos informado del avance y de los medios disponibles para regular la
fecundidad. Como consecuencia, una considerable proporcién de embarazos no deseados terminan
en abortos realizados sin asistencia profesional adecuada aumentando as{ los riesgos de
morbimortalidad materna. Desde el punto de vista bioldgico, hay variables relacionadas con las
demogréficas que inciden en un mayor riesgo; tal es el caso de los intervalos intergenésicos cortos,
que limitan las condiciones fisicas de la madre para el desarrollo del nuevo embarazo y conllevan
potenciales riesgos de muertes perinatales y de nacimientos de bajo peso. '

Las desigualdades tanto en el comportamiento demogrifico como en las posibilidades de
acceso de la poblacién pobre a empleo, bienes y servicios (salud, alimentacién, educacién y
planificacién familiar, entre otros) describen claramente la manera en que se da el proceso de
transmisién intergeneracional de la pobreza. En estas condiciones, los estilos de vida se transfieren
de padres a hijos. . e

II. INTERRELACION ENTRE LAS POLITICAS DE POBLACION
Y LAS POLITICAS SOCIALES

Tal como se indic6 en los acépites precedentes referidos a la relacién entre poblacién y pobreza, es
necesario un andlisis adicional sobre las acciones que se plantean desde el aparato estatal respecto
a la superacién de la pobreza y a su propésito de incidir sobre las caracteristicas de las variables
demogrificas. Por esta razon, a continuacién se presenta una sintesis de las experiencias relevantes
en la region en cuanto a las politicas de poblacién, las politicas sociales y a su interrelacion. s

2.1. Politica de poblacién

Una connotada demdgrafa, Carmen Miré (1975), al reflexionar sobre el tema de politicas de
poblacién, afirma que hay muchos conceptos sobre este tema: ellos "..van desde la toma de
posiciones, pasando por la aprobacién de medidas legisiativas, hasta la adopcién de medidas.
especificas supuestamente destinadas a modificar la dindmica demogréfica". Partiendo de esta’
definicion, se puede afirmar que en América Latina y el Caribe el proceso de formulacién de politicas
de poblacion ha tenido un desenvolvimiento diverso, que va desde la formulacién explicita de politicas
y programas hasta el rechazo y omisién de las mismas.

Las reuniones regionales previas a la Conferencia Internacional de Poblacién en Bucarest
(1974), mostraron que los gobiernos latinoamericanos tenian una posicién muy clara respecto al tema
de poblacion (Macci6, 1992), el cual deberfa entenderse como parte integrante de las estrategias del
desarrollo, la soberania de los estados en cuanto a la adopcién de politicas, y las libertades en las
decisiones individuales sobre el tamafio de la familia, nimero y espaciamiento de los hijos.

2 Las encuestas demograficas y de salud (EDS/DHS) muestran que las mujeres de los estratos sociales mds bajos
declaran el mayor porcentaje de fecundidad no deseada que, en algunos pafses, llega a un 40 por ciento de la
fecundidad real (Martinez, 1992).
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En esos afios se produjeron extensos y arduos debates respecto a las relaciones entre la
poblacion y el desarrollo. Tal como se sefial6 previamente, algunas tesis apuntaban a que un mayor
crecimiento de la poblacién significarfa una mayor presién en la demanda de servicios bésicos (salud,
educacion, vivienda, infraestructura urbana) y de empleos. De esta visién derivaron las estrategias
referidas a un control de la fecundidad, y las politicas aplicadas est4n en ese marco. Otro argumento
se relaciond con la visién de que un mayor crecimiento de la poblacién significarfa una expansion del
mercado interno, con la consiguiente expansién econdmica.

Como resultado de estas discusiones se aprobaron leyes relacionadas con la poblacién, la
creacién de instancias ejecutoras y coordinadoras de las politicas de poblacién y la integracién de los
programas privados de planificacién familiar (que ya venfan funcionando en algunos paises) a los
programas estatales de salud. Algunos paises no tomaron iniciativa alguna respecto al tema.

Transcurridos veinte afios desde las primeras reuniones sobre el tema de poblacién, los paises
de la regi6n adoptaron diversas modalidades en sus politicas de poblacién. Maccié (1992), realiza una
caracterizacion de esta situacién:

—_— Paises donde no existe un cuerpo legal sobre poblacion, pero en los que se ejecutan politicas
globales o sectoriales de poblaci6n (salud piblica, salud maternoinfantil, educacién, migracién
internacional). Entre ellos estan: Barbados, Costa Rica, Chile, El Salvador, Jamaica, Panama,
Republica Dominicana.

- México, tnico caso en el que existe un cuerpo legal establecido sobre poblacién, un
organismo de coordinacién y gestién de la politica y su aplicacién integral y efectiva.

- Paises que cuentan con legislacién respecto al tema, pero sin organicidad. Se superponen
diversas normas juridicas y no hay aplicacién efectiva de la misma. Aqui se ubican: Argentina,
Bolivia, Brasil, Colombia, Ecuador, Guatemala, Honduras, Perd y Venezuela.

- Paises donde no se evidencia una politica expresa de poblacién y en que las acciones
sectoriales son débiles: Belice, Granada, Guyana, Haiti, Nicaragua, Paraguay y Uruguay.

Por otro lado, desde la década de los afos cincuenta en América Latina y el Caribe se
iniciaron profundos cambios en el campo social, econémico y politico. Uno de estos cambios fue el
demografico. En la mayoria de los paises se inicia el proceso de la transicién, que viene a marcar un
cambio en las tendencias de la mortalidad y la natalidad —ambas componentes del crecimiento de la
poblacién. Primero desciende la mortalidad y posteriormente cae la fecundidad.

La reduccion de la mortalidad se debid, entre otros factores, a la incorporacién de
innovaciones médicas (principalmente vacunacién masiva) y a los programas de saneamiento bésico.
Esta tendencia hacia el descenso fue diferencial en el tiempo pero, como consecuencia de la
importacion de tecnologia médica, se acentud a partir de la posguerra.

En cuanto al descenso de la fecundidad resulta aventurado sefialar una causa tnica.
Numerosas teorfas intentan explicar el cambio en los patrones reproductivos a través de su asociacién
con factores como mayores niveles de educacién, incorporacién de la mujer al trabajo o un acelerado
proceso de urbanizacién. Todo lo anterior se tradujo en un aumento en la edad de la primera unién,
en la reduccion del tamafio de la familia y el uso extensivo de métodos anticonceptivos.
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El inicio del descenso de la fecundidad no se da en forma homogénea en los paises de la
region ni dentro de ellos, y se diferencian tres grupos (Cabrera, 1991). Un primer grupo conformado
por Chile, Costa Rica, Brasil y Colombia, que iniciaron el descenso de su fecundidad durante la
primera parte del decenio de 1960; un segundo grupo lo componen Repiiblica Dominicana, Panami,
Cuba, Ecuador, Paraguay, Venezuela, México y Pert, que iniciaron su disminucién a finales de los
afios sesenta y principios de los setenta, y el tercero, compuesto por aquellos cuya baja en la
fecundidad se inici6 més tarde: Guatemala, Honduras, Nicaragua, El Salvador y Bolivia.

Lo importante es que en todos los paises el descenso de la fecundidad se inicia mucho antes
de establecerse oficialmente programas de planificacién familiar pues, en los afios cincuenta, periodo
en el cual en América Latina no se habian establecido politicas explicitas de poblacién y programas
oficiales de planificacién familiar, tres paises ya tenfan una fecundidad baja: Cuba, Argentina y
Uruguay. El resto de los paises tenfan una fecundidad elevada. En los afios siguientes (1960-1980),.
la mayor parte de los paises de América Latina redujeron sus tasas de fecundidad a una tercera parte -
aproximadamente, sin la presencia de politicas explicitas de poblacién en muchos casos. En México,.
Colombia, Peri y Ecuador se establecen en la década de 1970 programas explicitos de planificacién
familiar que podrian haber tenido un impacto de aceleracién del descenso.

En la actualidad se evidencia un descenso generalizado de la fecundidad en los paises de la
region y la TGF alcanza a un promedio de 3.1 hijos por mujer entre 1990-1995 (CEPAL-CELADE,. .
1993). Pero la region presenta una alta heterogeneidad entre los paises, segin la etapa de transicién-
demogréfica en que se encuentren. En los paises que estén en una etapa de transicién demogrifica-
incipiente, la TGF es de aproximadamente 5 hijos por mujer, mientras que en aquellos que estdn en
una etapa avanzada llega a 2 hijos por mujer.

De igual manera, las tasas de mortalidad y fecundidad observadas presentan diferencias dentro
de los paises segiin 4rea de residencia, nivel de escolaridad o situacién socioeconémica de las familias.
En general, los grupos en situacién de pobreza son los que presentan mayores disparidades en cuanto
a sus indicadores demogréficos, que llegan incluso a duplicar los promedios nacionales. 3

El reconocimiento por los gobiernos de su obligacion de garantizar el libre ejercicio de los
derechos individuales —incluyendo los reproductivos— no es compatible con la realidad observada, y
esta incompatibilidad queda demostrada por la existencia actual de profundas inequidades
demogréficas. Esto significa que un grueso de la poblacién no accede a servicios de salud, educacién
o a informacién adecuada respecto a salud reproductiva, entre otros. Cabe reflexionar, entonces,
sobre el papel que desempefian o desempefiaron las politicas de poblacién en los cambios -
demogrificos ocurridos en la regién.

La relacion entre el marco juridico (ley de poblacién), su ejecucién (arreglo institucional) y
su efecto en los cambios demogriéficos, no esta del todo clara. En este sentido, resulta poco preciso
establecer una relacién causal entre la existencia de una politica de poblacién y la transicién .
demografica de los paises. '

No existe ninguna relacién entre el estado de la transicién demografica en los paises y el
marco institucional de las politicas de poblacién. En la mayoria de los paises que se encuentran en
plena transicién demografica existe un marco institucional que se encarga de las politicas de
poblacion; otros no lo tienen. Argentina, por ejemplo, que presenta un estado avanzado de transicién



20

demogrifica (iniciado a comienzos del siglo), s6lo tiene un grupo de trabajo encargado. Es decir, la
transicion demogréfica argentina no necesité de una institucién dedicada a las politicas de poblacién.

Como se ha visto, resulta dificil establecer un vinculo causal entre la institucionalidad de la
politica de poblacién y los cambios en toda su estructura: son los sistemas de salud establecidos en
los paises los que explican fundamentalmente los cambios y descensos de la mortalidad. Por otro lado,
las multiples causas sociales, econdmicas y culturales que afectaron a la fecundidad, y también a los
marcos institucionales vigentes y a las motivaciones individuales hacen dificil precisar la relacién entre
reduccién de la fecundidad y politicas o programas de poblacién. Sin duda, las valoraciones éticas y
culturales de quienes toman decisiones, asf como de los grupos hacia los cuales se dirigen las acciones,
difieren entre los paises y, por lo mismo, han contribuido a avances desiguales en la incorporacién
de las politicas de poblacién en los esfuerzos hacia el desarrollo.

Segiin Macci6 (1992) y otros autores, el relativo éxito de las politicas de poblacién en la
region se debe a diversos factores:

a) Las modalidades institucionales que se crearon en los diferentes paises (pequeias unidades
técnicas ubicadas al més alto nivel gubernamental; consejos interministeriales encargados de
coordinar las politicas de poblacién; agencias de ejecucién de planificacién familiar),
respondian a la perspectiva de la planificacion central y del papel que de alli le cabfa cumplir |
al Estado. Los programas, sobre todo los de planificacién familiar, se organizaron desde la
perspectiva de la oferta.

Esta institucionalidad se torn6 deficiente, tanto por su fragilidad como por su condicién
inferior a las burocracias nacionales. La crisis econémica de los afios ochenta debilité atin mas
la prioridad asignada a los temas de poblacién, ante problemas como la deuda externa, la
estabilizacién econémica o el ajuste estructural.

La importancia de la planificacién y de los planes de desarrollo decliné y €l Estado se centré
en programas especificos. Medidas como la reduccién del aparato estatal afectaron a las
instituciones de poblacién. Ademés, la dindmica propia de estas instituciones no las fortalecio,
dada su escasa vision sobre el analisis de los problemas que conciernen a las interrelaciones
entre poblacién y desarrollo.

b) La concepcién que otros sectores tienen sobre el tema de poblacién. Lo perciben como
competitivo, no sélo presupuestariamente, sino también en el 4mbito de su accién.

c) Cuando la discusién se centraba en incluir la variable poblaci6n en los planes y programas de
desarrollo, la planificacién era cuestionada. Posteriormente, el nuevo estilo de desarrollo
econdmico impuesto planted el horizonte de la planeacién econémica cortoplacista, sin tener
en cuenta programas con una visién de més largo plazo. Este desfase en el tiempo entre dos
tipos de politicas perjudica a las de poblacién, las cuales tienen una visién de largo plazo.

d) Existe poca calificacion entre el personal de las unidades de poblacién, a lo que se agrega alta
rotacién y poca motivacién en el aspecto laboral. Ello se traduce en la no definicién de
agendas claras y precisas.
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€) La imprecisién de la causalidad entre politicas de poblacién y transiciéon demogrifica resta
eficacia a las politicas de poblacion.

f) Son pocos los aportes en cuanto a la instrumentalizacion de la relacién entre poblacién y
desarrollo (a pesar del arduo y extenso debate que tuvo lugar). En este sentido, los aportes
que se realizaron no se vieron reflejados en elementos operativos.

g) La poca atencion prestada al tema de poblacién por la clase politica, que a fin de cuentas es
la que define y decide las prioridades de politicas. En la mayoria de los paises en que se
formularon politicas explicitas de poblacion, éstas fueron impulsadas por sectores académicos
vinculados a los temas de poblacién. Asi, el tema no se incluyé en la agenda de la clase
politica dominante.

De todos estos antecedentes se puede concluir que las politicas de poblacién en América
Latina enfrentan serias limitaciones institucionales y juridicas, sin que esté clara su contribucién al
logro de objetivos "demograficos" deseados. Entonces, y con mayor razén, se hace necesario poner
en el centro de atencion del quehacer al problema de la pobreza.

2.2. Politica social

Las politicas sociales, tanto en su contexto universal como selectivo, constituyen un elemento
trascendental para elevar la calidad de vida de los sectores mas deprimidos, y uno de sus efectos es
la repercusion sobre las variables demogréficas. En este sentido son de valiosa ayuda para focalizar
acciones dirigidas hacia aquellos estratos méis deprimidos, mejorando el acceso a oportunidades y
permitiendo la inversién en capital humano. La politica social, por otro lado, es uno de los mas
evidentes campos de accién del Estado, lo que hace rescatar su rol siempre vigente en un contexto
de fuertes presiones de privatizacién del mundo econémico y social.

No existe una definicién exacta de "politica social". Este término tiene limites vagos y
contenidos amplios, pues se podrfa entender como politica social, por ejemplo, a los procesos que se
relacionan con todos los aspectos de la vida social. En este sentido, tanto las politicas econémicas
como las sociales caben en esta definicién. Sin embargo, una politica social se puede definir a nivel
macro como el conjunto de medios para alcanzar objetivos considerados como sociales. A nivel micro,
corresponderia al conjunto de medidas tomadas en los sectores sociales que intentan solucionar
demandas de una poblacion objetivo.

En términos generales, la politica social "es una politica piblica mas, pero su especificidad estd
dada por los objetivos y significado de su accién por un lado, y por la direccionalidad de los mismos,
por el otro” (Maingon, 1992). Los objetivos y significados de las politicas sociales estan dirigidos hacia
la bisqueda del bienestar y a mejorar las condiciones materiales de vida de la poblacién. Su
direccionalidad tiene que ver con los valores y la orientacién del sentido de los mismos. En este
aspecto, la politica social tiene que ver con la provisién de servicios sociales para la mayoria de la
sociedad, relaciondndose directamente con los aspectos de redistribucién de bienes, es decir, con
objetivos econdmicos y no econémicos. Entonces, para diferenciar entre politicas, debe considerarse
que las politicas sociales se refieren més claramente a un determinado proyecto de la sociedad.

Por un lado, las politicas sociales serian definidas como "la construccién programada de
transformaciones que afectan a la realidad global, orientando a la sociedad hacia nuevos modelos de
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desarrollo. En el otro extremo, estaria la consideracion de las politicas sociales como el conjunto de
politicas de los diversos sectores que normalmente se identifican con salud, educacidn, vivienda y
seguridad social" (Maingon, 1992). Consecuentemente, las politicas sociales se asocian con los estilos
de desarrollo.

En la década de 1930, el crecimiento econémico de América Latina no se tradujo en
desarrollo social y bienestar generalizado de la poblacién. En este contexto, las politicas sociales
. tuvieron un rol protector, puesto que los servicios piblicos eran privativos de determinados grupos
de poblacidn, de acuerdo con la capacidad de presién de las organizaciones sociales. Los trabajadores
y sus familias eran el principal objetivo. Los més pobres quedaban desprotegidos y desfavorecidos.
En este sentido, las politicas sociales no contribuyeron a reducir las desigualdades sociales.

Posteriormente se desarrollaron politicas sociales de corte asistencial, cuyo principal objetivo
era cubrir las necesidades basicas de toda la poblacién. En esta etapa, los programas se disefiaron
para cubrir al maximo de la poblacién en aspectos de salud, educacién, vivienda e infraestructura
sanitaria. Sin embargo, pocos paises lograron una cobertura universal de estos servicios. Adem4s, no
se llegé con especificidad a los grupos de mayor vulnerabilidad, y muchas de las politicas sociales eran
discontinuas y poco coordinadas interinstitucionalmente.

Aun cuando durante varias décadas los gobiernos de la regién implementaron politicas de
corte social, universal y selectiva, recién a mediados de los afios ochenta, a raiz de la crisis economica,
de las medidas de ajuste econémico 'y del cuestionamiento sobre la intervencién del Estado, se
acentua la reduccién del gasto social y la oferta de servicios publicos, ya que las politicas sociales se
redefinieron y fueron concebidas como compensatorias y complementarias a las medidas econémicas.

Una linea en la basqueda de equidad y mejoramiento en los niveles de vida es la concepcion
de politicas sociales de corte integrador y focalizadas a la poblacién pobre e indigente. Por lo tanto,
la politica social es, por si sola, un instrumento esencial para enfrentar la pobreza, en el entendido
que se involucra la accién del Estado.

2.3. Interrelacion entre las politicas de poblacién y las politicas sociales

Como se observd precedentemente, la experiencia latinoamericana y caribefia en cuanto a politicas
de poblacién y politicas sociales es diversa. Por un lado, éstas se ejecutaron en forma paralela, a pesar
~ de reconocer que las primeras son parte de las segundas. Por otro lado, la evidencia empirica nos
- demuestra que en todos los paises se produjo la transicién demogréfica, con o sin la presencia de
politicas de poblacién. Ademas, la realidad sefiala la existencia de inequidades demograficas atin no
enfrentadas con éxito por las politicas sociales. Por tltimo, el cuestionamiento sobre la necesidad de
que existan politicas de poblacién impulsa necesariamente su replanteamiento, en el contexto de la
nueva concepcion de. las politicas sociales y de desarrollo, las cuales priorizan la focalizacion.

En la actualidad se plantea la discusion respecto a si las politicas de poblacién son necesarias
para conseguir cambios demogréficos o a si s6lo bastarian las politicas sociales. La poca claridad sobre
el efecto de las politicas de poblacion en los cambios demograficos conlleva tal cuestionamiento.

Para algunos, bastaria una mayor eficacia y eficiencia de las politicas sociales para que tengan
efectos positivos en la reduccién de la fecundidad y la mortalidad, pues estd comprobado que la
elevacion de los niveles educativos, sobre todo de las mujeres, trae aparejada una reduccion de la
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fecundidad y la mortalidad, especialmente la infantil. De igual manera, la existencia de mejores
servicios de salud (y su cobertura amplia) repercute en el mejoramiento de la salud de las personas.
Los programas de planificacion familiar —y otros dirigidos al mejoramiento de la atencién del
embarazo, parto y puerperio— reducirian la mortalidad materna, el embarazo no deseado y €l aborto.

A pesar de ello, consideramos que la politica de poblacién debe estar presente en los planes
y programas de los gobiernos, porque esta disefiada en funcién de la bisqueda del bienestar de la
poblacién. La sola existencia de inequidades demogréficas justifica su existencia. En este sentido, la
politica de poblacién es también una politica social.

Redefinir las politicas de poblacién para la superacion de estas inequidades y propender a su
mayor eficiencia, supone buscar su relacién con otras politicas, especialmente las sociales y las de
desarrollo. Como su definicién conlleva el problema de decidir quién las ejecuta (generalmente la
ejecucion esté a cargo de otros sectores y las unidades de poblacién sélo coordinan las acciones), su
operacionalizacién se hace mas imprecisa y ambigua. Esto se complica cuando se afirma que las
politicas de poblacién son parte de las politicas sociales, lo cual cuestiona su ubicacion. "La eficacia
de las politicas de poblacién se ha visto comprometida por su falta de especificidad dentro del
espectro de las politicas estatales. Elevar la eficacia de las politicas de poblacién hace necesario
definir su particularidad, deslinddndolas de otras politicas, fundamentalmente de las sociales y
estableciendo, a la vez, sus vinculos con ellas” (Sojo, 1993). La politica de poblacién tiene como
objetivo inicidir en las variables demograficas, pero no plantea una pretensién de autonomia.

La descentralizacién de las politicas de poblacién, tanto en el plano geogréfico como en el
de las otras politicas, debe ser considerada; son muchas las variables que afectan la estructura, tamafio
y volumen de la poblacién. En este sentido, su integracion a las politicas sociales es necesaria.
Ademis, las politicas sociales siempre tienen consecuencias demogriéficas: afectan a un grupo social
con caracteristicas demogréficas claramente definidas y tienden a cambiar la dindmica demografica
del grupo beneficiado. Asi, los objetivos dirigidos a la redistribucién espacial no deben ser sélo
objetivos de las politicas de poblacion, puesto que las politicas sociales pueden afectar este fendmeno.

Para evitar una confusion, las politicas deberfan definirse en razon de sus metas prioritarias.
Los objetivos globales de ambas politicas no tienen que ser incompatibles. A su vez, los mecanismos
de ejecucion de las politicas de poblacién deberfan coincidir con los de las politicas sociales, cuyos
objetivos prioritarios son el logro del bienestar de la poblacién y la superacion de la pobreza.

En la actualidad se plantea la ubicacion de las politicas de poblacion en todas y cada una de
las actuales estructuras estatales, con la finalidad de aprovechar el marco institucional vigente. En este
sentido, es posible actuar mediante programas sectoriales que pueden ser independientes, pero con
metas concretas (focalizar grupos de mayor pobreza, dar especificidades a algunos programas y
mejorar su calidad en el sentido de disenarlas segiin la edad, género y peculiaridades regionales).

Dentro de sus miltiples objetivos, las politicas sociales deben incorporar los relacionados con
la poblacidn, es decir, aquellos que pueden incidir en su estructura, tamafo y composicién. En el
campo de las politicas sociales, las variables demogréficas deben ser consideradas para atender
aspectos diversos: los efectos en la poblacién en las propias politicas sociales; sincronias de los
programas destinados a la poblac1on en sus distintas etapas de la vida, a fin de consolidar y asegurar
la maduracidn de esta inversion; asegurar encadenamientos positivos "hacia atréas y hacia adelante”
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en las politicas sociales; promover sinergias de programas que actdan sobre manifestaciones
interrelacionadas de la pobreza (Sojo, 1993).

La utilidad de los insumos demograficos en la ejecucion de las politicas sociales es amplia. Los
grupos a que éstas se dirigen tienen caracteristicas definidas, incluyendo las demogréficas. Una
desagregacion por edades, sexo, fecundidad y mortalidad las hara més efectivas. "... el manido discurso
de la integracién con otras politicas se hace innecesario. No se trata de elucubrar sobre cudl serfa la
forma adecuada de integracion. Algunos nuevos intentos de formular una politica de poblacién y
desarrollo integrada no parecen llevar muy lejos en la aclaracién de la identidad de las diferentes
politicas; su acercamiento sectorial muestra primordialmente la utilidad de los insumos demogréficos

para planificar en la politica social y econémica” (Sojo, 1993).

El andlisis estratificado de las variables demograficas constituye una valiosa herramienta para
identificar mas adecuadamente aquellos grupos més vulnerables y asi focalizar en esa poblacién las
politicas sociales, en cuanto a sus caracteristicas especificas: edad, género, fecundidad, mortalidad.
Con ello se obtendria un grupo con caracteristicas precisas y bien definidas.

En dltima instancia, el solo hecho de buscar la equidad a través de las politicas sociales y de
“poblacién justifica su existencia: "la principal fundamentacién de las politicas de poblacién es la de
coadyuvar al ejercicio pleno de los derechos individuales y al logro de una mayor equidad. Esta
fundamentacién se complementa con la de armonizar las tendencias del crecimiento demografico con
el proceso de desarrollo” (Sojo, 1993). En este sentido, la bisqueda de la equidad se centrarfa en dos
puntos: los derechos reproductivos, que incorporan la maternidad voluntaria (ntimero y espaciamiento
. de los hijos), la prevencién de la mortalidad materna y del aborto, y la armonizacién de las tendencias
* demogréficas con el desarrollo, incluidas la redistribucién espacial y la conservacién medioambiental.

III. LAS EXPERIENCIAS DE COSTA RICA, CUBA Y MEXICO
EN EL CAMPO DE LA POBLACION

Las diferentes experiencias de los paises latinoamericanos y caribefios en su transicién demogréfica,
. asi como las causas que los provocaron (y los resultados obtenidos) permiten concluir que no existe
- .una relacién explicita causa-efecto entre politicas de poblacién y cambios demograficos. Pareciera que
+las primeras, por sf solas, no son suficientes para generar cambios en las variables demograficas.

Teniendo en cuenta lo anterior, para este trabajo se seleccionaron tres paises representativos
de las diferentes experiencias en cuanto a estilos de desarrollo, que han repercutido en forma

diferenciada en términos demogréficos: Costa Rica, Cuba y México.

Costa Rica es un pafs cuyas variables demogrificas se empezaron a modificar como

. consecuencia de politicas sociales iniciadas en 1886 con la educacién gratuita y obligatoria. Las

politicas de poblacién, aun cuando fueron explicitas a partir de finales de los afios setenta, no han
tenido un impacto notable como causales directas.

Cuba, con un modelo de desarrollo politico-econémico-social particular, logré un avanzado
proceso de transicién demogréfica a través de politicas sociales (programas universales y selectivos).

México es considerado exitoso en la aplicacién y ejecucién de la politica de poblacién, por
su institucionalizaci6n y operalizacién y por la importancia y apoyo por parte de los gobiernos, que
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consideran relevante la descentralizacién. No obstante, es dificil establecer el impacto de las politicas
de poblacién en el inicio de la disminucién de la fecundidad, porque estas se establecieron con
posterioridad a la caida de los indicadores. En todo caso, dichas politicas pueden haber facilitado la
aceleracién del proceso. Lo que no han logrado resolver son las diferencias de las variables
demograficas en cuanto a grupos sociales y dreas geograficas.

3.1. El caso de Costa Rica

A partir de los afos cincuenta, la dindmica demogréfica de Costa Rica se caracteriz6 por una marcada
y constante disminucién en la mortalidad (la tasa bruta de mortalidad bajé de 25 por mil alrededor
de 1920 a 15 por mil a comienzos de 1950), como producto de las acciones de salud pablica que se
implementaron (vacunaciones masivas y nutricién, por ejemplo).

En los afios sesenta se implement6 el programa de planificacién familiar a través del
Ministerio de Salud, con positivos efectos en la disminucién de la natalidad y el descenso de la
fecundidad; ello significd pasar de una tasa bruta de natalidad de alrededor de 50 nacimientos por
mil habitantes en 1950 hasta un poco menos de 30 por mil hacia 1975. A partir de 1960 la tasa global
de fecundidad pasa de 7.3 hijos por mujer a 4.9 diez afios mas tarde. Hacia 1980 la TGF fue de 3.5
hijos, cifra que, respecto a 1960, representa-una reduccién superior al 50%. Esta tendencia
descendente ain se mantiene y en la actualidad la TGF llega a aproximadamente 3 hijos por mujer.

Producto del descenso de la mortalidad y la fecundidad, la tasa de crecimiento demogréfico
inici6 un movimiento descendente, para llegar en 1990 a 2.6% anual y a una poblacién de
aproximadamente 3 millones de habitantes. Estos indicadores ubican al paifs en plena transicién
demografica. De acuerdo a estimaciones para el periodo 1985-1990, este ritmo de crecimiento era el
resultado combinado de tasas de natalidad relativamente bajas (28 por mil habitantes) la menor tasa
de mortalidad general de la regién centroamericana (4 por mil) y una tasa de m1grac1on ‘positiva (2
por mil), dados los flujos de migrantes de paises vecinos.

En 1991 la mortalidad infantil alcanzé el nivel mas bajo de la historia: 13.8 defunciones por
cada mil nacidos vivos. Sin embargo, estas cifras a nivel nacional no reflejan las disparidades
intrarregionales y a nivel urbano-rural. En Limén la mortalidad infantil para el afio citado alcanza a
18 por mil y en Guanacaste a 16 por mil. Esta situacién se agrava en las dreas rurales, que siguen’
teniendo un porcentaje importante de la poblacién nacional (42%).

Como efecto de la alta fecundidad del pasado, la estructura etaria de la poblacién estd
determinada por el peso de los menores de 30 afios (64% en 1990); la edad media de la poblacién
en ese afio era de 22.5 afios.

A pesar de que los niveles de la mortalidad y la fecundidad son bajos a nivel nacional, la
diferenciacion segin grados de pobreza se mantiene. Estudios realizados hace unos aiios sefialan que
las tasas de fecundidad de las mujeres de estrato socioeconémico bajo se ubican en 5.1 hijos. Esta
situacién diferenciada resulta de una combinacion de factores, como un escaso o nulo nivel educativo,
desocupacidn e insatisfaccion de necesidades basicas. Asimismo, como se mencioné anteriormente,
la mortalidad infantil es elevada en las zonas de mayor pobreza.

En 1990, el 15% de los embarazos se produjeron en madres adolescentes (de 15 a 19 afos

de edad). El mayor nimero de embarazos entre adolescentes se registra en las mujeres pobres y sin
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educacion, con efectos que recaen directamente en la joven, que pierde oportunidades de educarse
y se ve forzada a asumir la responsabilidad de la crianza de los hijos.

En cuanto a las politicas de poblacién, se puede afirmar que en Costa Rica no existi6, hasta
hace algunos afios, una politica explicita de poblacién, es decir orientada a modificar el
comportamiento de las variables demogrificas. Sin embargo, esto no significa que el Estado no tuvo
interés en actividades relacionadas con poblacién.

A continuacién se presenta una sintesis de las diversas actividades relacionadas con los
aspectos de poblacién que se han realizado desde el Estado. Luego se presenta la reciente
Declaracién de Poblacién, que constituye una posicién explicita del Gobierno respecto a su politica
de poblacién.

- El Estado costarricense siempre ha manifestado interés por la poblacién y los problemas
demograficos. Su primera y temprana preocupaci6n fue conocer, con alguna exactitud, cusl
era el nimero de habitantes y sus caracteristicas bésicas: ocupacién, sexo, edad, estado civil,
lugar de residencia.

—_ En 1963, con las Caravanas de Buena Voluntad, se inicia la planificacién familiar. Este
programa fue oficializado en 1968 y se le considera exitoso debido a la alta cobertura y
difusién alcanzada. En este programa participaron instituciones publicas y privadas que,
ademés de prestar servicios de planificacién familiar, desarrollaron actividades en el campo
de la salud, la educacién sexual, la informacién y la investigacién. Todas estas actividades
fueron coordinadas por el Comité Nacional de Poblacién, que antecedié al CONAPOPO
(Consejo Nacional de Politicas de Poblacién).

- A finales de la década de 1970, emergen nuevas preocupaciones que trascienden el tema del
control de la natalidad y establecen el vinculo de las variables demogréficas con el proceso
de desarrollo del pais. Asi, a partir de 1974 el Ministerio de Planificacién Nacional y Politica
Econ6mica elabora el Plan Nacional de Desarrollo, que integra las variables demogrificas.

- Creaci6n de la Comisién Nacional de Politicas de Poblacién en el afio 1978, presidida por el
Ministro de Relaciones Exteriores.

—_ Creacién del CONAPOPO en el afio 1985, que sustituyé a la Comisién anterior. El Consejo
€s un organismo multisectorial de alto nivel. La Secretaria Técnica del CONAPOPO se
inserta en el Ministerio de Planificacién y Politica Econémica (MIDEPLAN), sobre la base
del Departamento de Poblacién que existia en este Ministerio.

- En 1989 se promulga un Decreto que reafirma la estructura administrativa y legal en materia
de poblacién, y el Ministro de Planificacién Nacional y Politica Econémica asume Ia
Presidencia del CONAPOPO. Esta modificacién tuvo la finalidad de lograr una mejor
coordinacién de las actividades de las diversas instituciones ptblicas y privadas en el drea de
poblacién. ' '

- Las actuales politicas de poblacién en Costa Rica se basan en Ia Declaracién de Poblacién,
aprobada por el CONAPOPO en enero de 1990. Esta declaracién constituye un documento
base que guia la estrategia e instrumentalizacién de los programas especificos en poblacion.
Reconoce la interrelacion entre las politicas de poblacién y las de desarrollo socioeconémico
y sostiene el derecho fundamental del respeto a los derechos humanos, la justicia y la
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supervivencia de los distintos grupos nacionales. En el 4rea de la familia, se parte de su
cardcter de nucleo social basico; también se apoya la educacién sexual basada en una
concepcion integral de la sexualidad humana y se define a los Ministerios de Educacién, Salud
y al Seguro Social como las instituciones estatales responsables de los programas en este
campo.

- En la actualidad, las politicas de poblacién de Costa Rica se visualizan como parte integral
de la politica social (CONAPOPO, 1992). Dentro de este contexto, la politica social busca
preservar y profundizar los niveles de bienestar alcanzados por el pais, a través de las politicas
universales de educacion, salud, asistencia social y vivienda, y focalizar su accién en los grupos
de mayor pobreza.

- El Programa de Poblacién, contemplado en el Plan Nacional de Desarrollo 1990-1994, plantea
como objetivo general el mejoramiento de las condiciones de vida mediante la ampliacién de
oportunidades y derechos a todos los grupos de la sociedad. Este Programa da continuidad
al Programa de Poblacién acordado entre el Gobierno y el Fondo de Poblacién de las
Naciones Unidas (FNUAP), para el quinquenio 1988-1993. Sin embargo, una evaluacién
realizada a mitad del periodo determiné que los proyectos no habian tenido el éxito esperado,
en parte por falta de coordinacién con el MIDEPLAN. En este sentido, las recomendaciones
se dirigieron a que los proyectos financiados por el FNUAP sean coordinados por el
organismo de gobierno, para su identificacion, seguimiento y evaluacion.

- En la actualidad, las actividades de planificacién familiar se desarrollan dentro del concepto.
de "salud reproductiva" y son ejecutadas por el Ministerio de Salud.

Un balance de las actividades desarrolladas en el campo de la poblacion, permite concluir que
la politica de poblacién de Costa Rica pasé de una etapa implicita a otra explicita; en ésta se elabord
un Programa de Poblacién inserto dentro del Plan de Desarrollo. Cabe reflexionar sobre el impacto
de estas politicas en cuanto a las variables demogréficas y, en especial, si han sido orientadas a los
grupos de mayor pobreza. Es poco (o nada) lo que se ha hecho en este plano.

La politica de poblacién se ha centrado en la ejecucién del Programa de Planificaci6n
Familiar por parte del Ministerio de Salud, cuya cobertura alcanza a todas las regiones del pais. Sin
embargo, la atencién no se focaliz6 en los grupos de mayor pobreza ni en la poblacién adolescente,
que son los dos grupos definidos como prioritarios por los programas. Es obvio que la politica de
poblacién de Costa Rica no sélo debe centrarse en la planificacién familiar. Como los eventos
demogréficos son resultado de las condiciones que enfrentan las familias y de decisiones tomadas en
su seno, el pleno respaldo a los derechos fundamentales de los individuos impone limites que
restringen la accién publica en este campo. Por tal razén, aunque existieran razones suficientes que
aconsejen la implementacion de medidas explicitamente orientadas a compatibilizar los
comportamientos demograficos con los objetivos del desarrollo econémico y social, esas medidas
deben necesariamente estar basadas en principios éticos y morales de pleno respeto a los derechos
fundamentales que todo individuo y familia tienen para decidir libremente, y de manera informada, .
sobre todos sus actos, incluidos los de su comportamiento reproductivo.

El Estado costarricense reconoce que el éxito de las politicas de poblacién depende de la
compatibilizacién de las medidas explicitamente orientadas a modificar las variables demograficas con
los objetivos de desarrollo social y econémico. Paralelamente a este proceso, el Estado es ejemplo
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de una larga trayectoria en el suministro directo de servicios sociales de amplia cobertura, cuya
pertinencia y validez cuenta con amplio consenso entre los diversos actores de la poblacién. Este pais
incursion6 precozmente en el suministro de los servicios educativos. En 1886 la educacién primaria
fue declarada gratuita, obligatoria y costeada por el Estado. Para ello se reasignaron los recursos
publicos destinados a la educacién, que fueron canalizados a la expansion y generalizacién de la
educacién basica. Con ello se logré ampliar paulatina pero sostenidamente la cobertura de la
educacién basica, de manera de que ya para 1927 la tasa de analfabetismo alcanzaba tan sélo al 32%
y en 1950 era del 21%, a pesar de que el 67% de la poblacién continuaba residiendo en el 4rea rural.

En el 4mbito de la prestacién de la salud, la participacion estatal se empez6 a perfilar con
claridad en la década de 1920, con la creacién del Ministerio de Salud, aun cuando sélo en los afios
cuarenta, gracias a la creacion del Seguro Social, se sientan las bases para un desarrollo institucional
dindmico y de amplia cobertura. En este sector se produce una profunda reforma estatal en el
decenio de 1970, caracterizada por la universalizacién del seguro de enfermedad, la especializacién
de las instituciones y la asignacién de recursos publicos adicionales, que se canalizan directamente
hacia los grupos mas desposeidos (Miranda, 1988). Estas transformaciones en el sector salud explican
en gran parte el descenso excepcional de la mortalidad infantil, que pasa en ocho afios del 60 por mil
(1972) a tan sélo 20 por mil en 1980 (Rosero, 1985).

La equidad social que Costa Rica ha alcanzado con su politica de programas sociales surge
de la mezcla de los programas de caricter universal con los programas selectivos, focalizados en los
grupos de menores ingresos. Los programas selectivos encuentran su fortalecimiento a mediados del
decenio de 1970, con la aprobacién en 1974 de la ley de Desarrollo Social y Asignaciones Familiares.
En la actualidad, los programas selectivos de mayor importancia son los de nutrici6n infantil, vivienda
de interés social e informacién en educacién.

3.1.1. Conclusiones

1. El estado de plena transicién demografica de Costa Rica es producto, en parte, de las
politicas educativas y de salud. Las primeras facilitan la aceptacion de nuevos patrones
culturales, tales como reduccién del tamafio de la familia, nimero de embarazos,
espaciamiento entre hijos y la aceptacién de los programas de planificacién familiar. En
consecuencia, estas politicas han tenido un efecto positivo sobre las variables demogréficas.

2. La relativa igualdad en cuanto a fecundidad y mortalidad, por area urbana y rural, es
demostrativa de los efectos positivos de estas politicas sociales.

3. Enlos estratos de pobreza o de regiones especificas con mayor proporcién de poblacién en
situacin de pobreza, la comparacién de estos indicadores con los nacionales da muestras de
inequidad.

4. La operacionalizaci6n de las politicas de poblacién no fue exitosa: la unidad €jecutante devino

en un ente burocratico y cumpli6 un papel secundario en el cumplimiento de sus objetivos.

5. En cuanto a la redistribucién espacial, las politicas de poblacién no se tradujeron en
programas concretos € impiden apreciar el efecto de las politicas sociales en este fenémeno.
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6. La existencia de dreas concretas de alta fecundidad, elevada mortalidad (especialmente
infantil), embarazo de las adolescentes y de alta concentracién de la poblacion en el drea
urbana del Valle Central son problemas que deben priorizarse en las politicas de desarrollo,
para ser contemplados como objetivos basicos de las politicas sociales: los recursos disponibles
deben ser focalizados en los grupos més vulnerables.

7.  Es necesario que Costa Rica se plantee politicas de poblacién dirigidas a absorber los
problemas de crecimiento urbano, de migracién urbano-rural, de igualdad de género y, en
especial, los de pobreza.

3.2. El caso de Cuba

Cuba es un pais que se encuentra en un proceso de transicion demogréafica avanzada, evidenciada
desde finales de la década de 1970. Los bajos niveles de mortalidad y fecundidad han caracterizado
al pais desde esos afios hasta la actualidad.

Cuba cuenta con aproximadamente 11 millones de habitantes (1991), lo que significa un
incremento de un mill6n de personas con respecto a 1981. La tasa promedio anual de crecimiento
demogréfico es de 1.0%, uno de los niveles mas bajos de América Latina y comparable s6lo con los
de paises de mayor desarrollo.

El proceso politico de 1959, y la instauracion consiguiente de un modelo de desarrollo
socialista, trajeron aparejadas grandes transformaciones en la esfera econémica y social del pais. Este
modelo de desarrollo tiene como objetivo primordial la elevacién de los niveles de vida de la
poblacién y la eliminacién de las desigualdades sociales. En este sentido, los principales logros
obtenidos estan vinculados a la salud publica y al incremento del nivel educacional y cultural de la
poblacién. Sin duda, estos cambios tuvieron importantes repercusiones en el comportamiento
demogrifico observado en las décadas siguientes.

Desde el decenio de 1970, el analfabetismo es inexistente en el pais y el nivel medio de
escolaridad de la poblacidn es superior a los seis afios de estudios. En cuanto a la salud, desde los
afios mencionados, la esperanza de vida al nacer supera los 70 afios (en 1991 llega a 75 afos) y la
mortalidad infantil se redujo hasta llegar, en 1993, a 9.4 defunciones por cada mil nacidos vivos. En
1978, la tasa bruta de reproduccién alcanzé por primera vez un nivel inferior al de reemplazo
generacional y en la actualidad se mantiene, con ligeras oscilaciones, en esos niveles. En 1992 Ia tasa
global de fecundidad fue de 1.5 hijos por mujer.

Como resultado de esta evolucién, en Cuba se estdn operando cambios en la estructura por
edades de la poblacién que se expresan en un proceso de envejecimiento. En 1980 los menores de
15 afos representaban el 32% del total de la poblacién, en tanto que en 1990 llegaron al 23%. Una
consecuencia inmediata, sin embargo, es el incremento de la poblacién en edad de trabajar, que
supera el 60% del total en 1990. Ello no sélo reduce el indice de dependencia sino que, ademas,
genera una mayor presion sobre el mercado laboral.

Una caracteristica destacable, en cuanto a los indicadores demogréficos, es su relativa
homogenizacion en todo el pais. El hecho de que tanto los servicios de salud como los educativos
sean gratuitos (financiados por el Estado) incidié positivamente en las escasas diferencias en los
indicadores demograficos, de salud y de educacidn.
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Los servicios gratuitos de salud estatales incluyen facilidades a las mujeres para el uso de
anticonceptivos o de interrupciones del embarazo en los hospitales (si éste se encuentra dentro de
los pardmetros establecidos por las regulaciones médicas). Este elemento, y la voluntad de las parejas
de regular el ndmero de embarazos y sus espaciamientos, son y siguen siendo claves en el descenso
de la fecundidad.

En rigor, los servicios de salud y educacién son sélo dos de los factores que han influido en
la transicion demogrifica. Hay otros, como la superacién de las desigualdades sociales después de
iniciado el proceso politico de 1959, la elevacién de los niveles de vida de la poblacién y la
integracion de la ciudad y el campo, y todos aceleraron las transformaciones demogréficas. Pero, sin
duda, dentro de los hechos que deben resaltarse como de mucha importancia en la reduccién de
fecundidad, hay que citar la mayor insercién de la mujer al drea productiva.

Como consecuencia de las migraciones rural-urbanas, las dreas rurales han quedado
despobladas o semidespobladas. A fin de redistribuir a la poblacién hacia esas zonas, se disefié un
programa (Plan Turquino) cuyo objetivo es atraer a la poblacién hacia las dreas rurales mediante el
mejoramiento de servicios de vivienda, salud, educacién y otros, asi como incentivos econémicos a
las personas que se trasladan a esas dreas. Un paso previo son las iniciativas estatales para asentar
las industrias en forma descentralizada, sobre todo en las 4reas de mayor expulsién de poblacién.

3.2.1. Conclusiones

1. Uno de los efectos demograficos de largo plazo que resulta de la implementacién del modelo
de desarrollo cubano ha sido la aceleracién de la transicién demogriafica, con una relativa
homogenizacion del comportamiento reproductivo, tanto a nivel de grupos sociales como de
areas geogrificas.

2. Laaccion redistributiva del Estado —y su estilo de desarrollo— han creado condiciones sociales
objetivas, donde el tamafio pequefio de la familia ha llegado a ser consenso en la poblacion.

3. Algunas caracteristicas de las tendencias demograficas (como el envejecimiento), hacen pensar
en la necesidad de plantear politicas de poblacién orientadas a las personas de la tercera
edad; asi también, el crecimiento de la poblacién en edades activas obliga a estudiar sus
requerimientos de empleos.

4.  Los logros en la reduccién de la mortalidad no van a mantenerse al mismo ritmo de las
décadas pasadas, pues las principales causas actuales de muerte son las enfermedades
cardiovasculares, el céncer y los accidentes de todo tipo, que demandan servicios
especializados y una mayor investigacién en este campo.

5. Otro de los aspectos que debe tenerse en cuenta es que el incremento de la poblacién de 60
aflos y mas significard un mayor gasto estatal en seguridad social; su financiamiento es
responsabilidad gubernamental, ya que los trabajadores no cotizan para su jubilacién.

3.3. El caso de México

Reconocido como uno de los pocos paises que cuenta con una politica de poblacién expresamente
definida, México muestra, a lo largo del presente siglo, distintos esfuerzos por establecer objetivos
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demogrificos claros. La Ley de Poblacién de 1936, en un entorno definido por el fin de la revolucién
"perseguia la repoblacién del territorio, el resguardo de la soberania nacional y la terminacién del
desarrollo del pais. Se creaba un Consejo Consultivo de Poblacién para definir objetivos de poblaci6n.

La repoblacion del territorio debia lograrse por un aumento del crecimiento natural, por el retorno
de los emigrados y por la inmigracién” (Zavala de Cosio, 1988).

A este esfuerzo pionero en materia demogréfica se suma la promulgacién en 1947 de una Ley
General de Poblacion, caracterizada por su €nfasis en los temas migratorios y por la promocién de
la inmigracién como elemento coadyuvante en el fortalecimiento de la economia. Destacan también
los primeros programas privados de planificacién familiar que se remontan a 1959, con la fundacién
de la Asociacién para el Bienestar de la Familia y, a 1965, con la creacién de la Fundacion para -
Estudios de la Poblacién, que ofrecia esos programas en cuatro centros ubicados en la Cludad de'f
México. ‘ )

Esos intentos iniciales en materia de poblacion se vinculan a momentos particulares del pais:
durante los dos primeros, se vivian épocas de repoblamiento y de orientacién pronatalista; para la
década de 1960 se percibe ya una posicion distinta frente a los procesos de crecimiento y tamafio de
la poblacién. Es oportuno sefalar que ninguno de los casos constituye una politica de poblacion en
sentido estricto, ya que, como se menciond en secciones precedentes, generalmente se acepta que:
el establecimiento de politicas en las sociedades actuales debe implicar por lo menos ‘el
reconocimiento de objetivos globales, de un conjunto de metas programaticas y de los instrumentos
que seran puestos en marcha. Esta era la situacion de México hasta 1973, momento de la
promulgacién de la Ley General de Poblacién aln vigente. Es necesario enfatizar que el Estado
mexicano, a partir de entonces, modifica radicalmente sus posxcnones y asume compromisos puntuales
frente a los cambios demogréficos.

Esta ley plantea objetivos especificos referidos a la integracién en el desarrollo econémico.
y social. Se concibe la politica de poblacién como parte de la politica global de desarrollo y como un
medio adicional para evitar las consecuencias negativas del rapido crecimiento de la poblacién sobre
el crecimiento econémico. Se reconoce el derecho a la paternidad responsable, la proteccion de la
familia, la promocion de la mujer y su igualdad frente al hombre con respecto a la ley (Mir6, 1975).
La Ley General de Poblacién contempl6 también la creacion del Consejo Nacional de Poblacién
(CONAPO) como organismo intersectorial responsable de la planeacion demogrifica del pais.. =

Esta concepcion de politica demogréfica es integrada por primera vez al conjunto de las
acciones de desarrollo social y econémico en el Plan Global de Desarrollo 1980, principal herramienta
de gobierno de la administracion de esa época. En este panorama surgen también metas precisas en
cuanto a tasas de crecimiento anual y cambios en la distribucién espacial de la poblacién; las tasas
medias que se fijaron como meta para fines de sxglo eran inferiores a 1.5%.

Finalmente, los instrumentos de politica fundamentales son el Programa Nacional de
Planificacién Familiar, que se propone como un conjunto de acciones orientadas a regular el
crecimiento natural de la poblacién, garantizando los derechos reproductivos de las parejas, y el
Programa Nacional de Poblaci6n, que plantea acciones de mayor alcance, vinculadas con el desarrollo
de los asentamientos humanos, con acciones de salud, educativas y de desarrollo regional, entre otras.

Estos son algunos de los elementos sustantivos que ubican actualmente a México en plena
transiciébn demogréfica; en ese proceso, a pesar de la importancia que tienen los movimientos
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migratorios, siguen siendo los factores asociados al crecimiento natural los que marcarén las posibles
tendencias futuras de la poblacién. Es importante sefialar algunas cifras que permiten hacer una
reflexion sobre los principales logros de la politica demogréfica y sobre los retos que el pais debera
enfrentar en los afios venideros.

Entre 1950 y 1960 las reducciones en la mortalidad son mds significativas y se produce un
proceso de rejuvenecimiento de la poblacién y de aumento del ritmo de crecimiento. Para los afios
cincuenta, la esperanza de vida al nacer era de 51 afios para ambos sexos, y en los sesenta aumenté
a 60 afios. Para los mismos afios, la tasa de mortalidad infantil descendi6 de 114 a 86 defunciones por
mil nacidos vivos. Estos elementos incidieron en gran forma en el crecimiento inusitado de la
poblacién mexicana y contribuyeron al replanteamiento y reorientacién de la politica demografica de
Meéxico hacia los afios setenta.

El descenso de la fecundidad se inicia a finales del decenio de 1970, pero s6lo a partir de

1980 se pueden apreciar algunos resultados importantes de las acciones de planificacién demogréfica.

-En 1986 se reconocieron sensibles diferencias entre los niveles de crecimiento de la poblacién y las

~metas propuestas: mientras la tasa bruta de natalidad programada fue de 27 por mil, los datos actuales

dan cifras de entre 30 y 32 por mil. De la misma forma, para 1987 la tasa de crecimiento se situé por

encima del 2% anual proyectado, de tal suerte que para ese afio la poblacién total llegaba a 83.1
millones de habitantes, en lugar de los 81.9 millones proyectados (Zavala de Cosio, 1990).

En la actualidad, con una tasa global de fecundidad cercana a 3.1 hijos, se observan
- reducciones importantes en la velocidad de su descenso. Es poco probable que se alcance la meta del
1% en el ritmo de crecimiento proyectado para fines del siglo, por lo que se deberian reconsiderar
los instrumentos y las estrategias adoptadas para acelerar la transicién de la fecundidad. En el mismo
tenor, existe consenso sobre el agotamiento de la planificacién familiar como el medio mas
importante para reducir la fecundidad en las 4reas urbanas; perduran bolsones de pobreza y zonas
. rurales donde la fecundidad es todavia elevada.

A esta dimensién deberian sumarse otras politicas o acciones demogrificas especificas —que
afecten, por ejemplo, el retardo de la unién y la formacién de las parejas—, que generen impacto
nuevos y mayores en la fecundidad, y que contribuyan a evitar la fecundidad temprana. Esta tltima,
por lo general, estd asociada con bajos niveles de escolaridad e ingreso, y su control podria promover
la ruptura de la transmisién generacional de la pobreza. En México existen importantes diferencias
de fecundidad segin el lugar de residencia y los niveles de escolaridad de las mujeres. Por ejemplo,
las dreas metropolitanas registran una fecundidad de 3 hijos y en las localidades rurales la cifra es de
casi 6 hijos. Mayores diferencias se observan al hacer el analisis segtn la escolaridad de las madres,

En el caso de la mortalidad parece mucho més clara la contribucién de politicas demogrificas
vinculadas con las de tipo social. La mortalidad infantil, indiscutible indicador de la calidad de vida
de la poblacion, si bien muestra una importante tendencia decreciente (las estimaciones actuales dan
una cifra de 38 defunciones por cada mil nifios nacidos vivos) presenta diferencias profundamente
ligadas a las desigualdades sociales.

En un andlisis mds puntual, las causas y el nimero de defunciones estin sumamente
concentrados en los grupos de poblacién de pobreza y de pobreza extrema. En este caso, mayores
intervalos intergenésicos, apoyados por un acceso més oportuno a recursos de atencién médica,
contribuirian también a modificar conductas reproductivas de alta fecundidad que promueven
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inequidades tanto dentro de las propias familias (mds hijos entre quienes repartir igual o menor
alimentacién y educacién) como en el plano de la competencia social.

Al hacer un balance de la experiencia mexicana en el planteamiento explicito de politicas de
poblacion, es necesario reconocer que ain existen rezagos, tanto en su formulacién como en el logro
de objetivos. Los especialistas coinciden en que el objetivo central de la politica demogrifica, "la
incorporacion de la poblacién a los beneficios del desarrollo”, sigue sin cumplirse. No es este el
espacio para discutir sobre los factores que han impedido el cumplimiento puntual de esos objetivos.
Es sabido que en los ultimos veinte afios la sociedad mexicana pas6 por profundas transformaciones,
como el agotamiento de un modelo de desarrollo estabilizador, un acelerado crecimiento demogrifico
y una década de crisis. Estos elementos, en conjunto, tuvieron efectos particulares en la evolucién
reciente del pais; desde esta perspectiva, los resultados no pueden calificarse como satisfactorios.

Los esfuerzos por reconocer la naturaleza compleja de los procesos demogréficos, buscando
la armonia entre ellos y la planeacion global del desarrollo, deben permitir una perspectiva que
conciba a los aspectos de la poblaciébn como una variable central del conjunto de factores que
determinan la realidad del pafs. Se trata de lograr una visién que supere el tratamiento tradicional
de la poblacién como mero dato para analizar o como €l origen de demandas y necesidades ocultas
bajo los requerimientos numéricos de viviendas, escuelas y centros de salud.

Es necesario pasar de esta visidn cuantitativa a otra en que se avance en el conocimiento de
ciertos fenémenos vinculados con el comportamiento demografico diferencial por grupos sociales
(Castillo, 1982). Esto implica reconocer que "lo demografico" trata de grandes conjuntos de conductas,
practicas y procesos culturales diferentes, cuyas manifestaciones operan para, por ejemplo, hacer
descender més rapidamente la fecundidad en las ciudades, para reconocer distintos tamafos ideales
de familia, o bien para optar por cambiar de lugar de residencia cuando existe una percepcién de
mejores oportunidades.

Habra que avanzar en la construccién de nuevos espacios analiticos, que vinculen tanto la
experiencia histérica y su sistematizacion en la teoria, como los aspectos especificos que revelan la
particularidad de cada uno de los patrones o comportamientos demograficos.

3.3.1. Conclusiones

1. México tiene una politica de poblacion que puede considerarse exitosa por su perdurabilidad,
su operacionalizacién, descentralizacion y su importancia en los planes politicos y de
desarrollo.

2. Resulta poco preciso vincular esta politica de poblacién con los cambios en las variables
demograficas. Pero si puede afirmarse que, como consecuencia de la aplicacién de estas
politicas, se expandid y acelerd el cambio demogréfico, especialmente el de la fecundidad, que
se habia iniciado con antelacion.

3. A pesar de existir una politica de poblacion estructurada, operacionalizada y descentralizada,
con abierto apoyo estatal, ain subsisten diferencias en los indicadores demograficos segin
estratos sociales y areas geograéficas.

4.  Laexistencia de poblacion en situacion de pobreza indica que la politica de poblacion por sf
sola no es suficiente para disminuir o eliminar tal problema e ilustra lo inutil que puede ser
promover la reduccion del tamao de la familia si no va acompafiada de otras acciones.
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CONCLUSIONES

La polémica respecto a la pertinencia de las politicas de poblacién atin sigue vigente. Sin
embargo, la existencia de estas politicas se justifica; hasta hoy hay inequidades demogrificas,
es decir, los comportamientos reproductivos de no pobres y pobres son diferenciales, y se
registra —en los grupos de mayor pobreza— mayor fecundidad, altas tasas de morbilidad y de
mortalidad infantil y materna, mayor embarazo en las adolescentes y alta incidencia del
aborto, situaciones todas que plantean y forman parte de desfavorables condiciones de vida.
Dicho de otro modo, una politica de poblacién puede concebirse perfectamente como uno
de los instrumentos destinados al logro de igualdad de oportunidades y como un medio para
influir sobre mecanismos que contribuyen a la reproduccién de la pobreza.

Los paises de la regi6n muestran heterogeneidad en la formulacién de sus politicas de
poblacién. Algunos elaboraron politicas explicitas para afectar variables demograficas
(México); otros realizaron sélo acciones sectoriales, globales o selectivas, que repercutieron
en ellas (Costa Rica y Cuba). Las politicas de poblacién y las sociales pueden incidir en las
variables demogrificas, ya sea en conjunto o separadas. Sin embargo, su integracién puede
tener mayor repercusién en el mejoramiento del nivel de vida de la poblacién, lo que pasa
tambi€n por una modificacién de las variables demograficas. Ambas politicas pueden ser
integradas y consideradas como "politica sociodemogrifica”, es decir, orientada a mejorar el
nivel de vida y a afectar las variables demogréficas con miras a objetivos explicitos.

Estas politicas s6lo seran efectivas si tienen un amplio apoyo de todos los actores sociales. La
mejor operacionalizacion de la politica sociodemografica deberfa concretarse en una comisién
del més alto nivel politico y técnico, dependiente del poder ejecutivo. Ella deberia proponer
politicas, fijar objetivos y metas concretas, ademas de coordinar e integrar las acciones de los
demés sectores. Esto permitiria fijar metas nacionales cuyo seguimiento y evaluacién se
realizaria mediante una coordinacién multisectorial. En algunos casos, no son necesarias
nuevas instituciones; sélo cabe dar mayor eficiencia a la estructura institucional vigente.

Debera crearse conciencia en todos los actores nacionales sobre la vinculacién que existe
entre poblacion y desarrollo con equidad, a fin de superar la actual falta de voluntad politica
respecto al tema. La sola comprensi6n de tales relaciones es un importante argumento inicial
para fundamentar acciones de poblacion. Ello supone informar sobre lo que es (o debe ser)
una politica sociodemogriéfica, no limitada a la planificacién familiar, pues aunque esta sea
un mecanismo importante, representa Gnicamente una parte de la politica de poblaci6n.

Se recomienda adecuar los programas que forman parte de la politica de poblacién (o
sociodemogréfica) a las distintas realidades subnacionales. La descentralizacién de esta politica
plantea una alternativa para hacerla mis efectiva en cuanto su ejecucion se de en

~ concordancia con las especificidades de las diferentes realidades regionales.

Un aspecto fundamental es el que concierne a los aspectos metodoldgicos para la medicién
de la pobreza. Los tres métodos més utilizados consideran s6lo variables relacionadas con los
aspectos econémicos y con algunas que expresan condiciones de vida. Sin embargo, cabe
incluir otras variables asociadas al nivel de vida de la poblacién, como las demograficas
(fecundidad, mortalidad infantil, mortalidad materna y aborto), que son sensibles a la situacién
de pobreza de la poblacién y presentan comportamientos diferenciados segin estratos
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sociales. Esta recomendacion busca una mayor desagregacion de los grupos en condicion de
pobreza, lo que harfa mas eficiente y eficaz el disefio y ejecucion de politicas sociales.

Otra recomendacion relacionada con la metodologia se refiere a evitar el simplismo que
implica asumir diferencias urbano-rurales. Més all4 de esta dicotomia, es necesario introducir
un andlisis realmente estratificado, dada la heterogeneidad existente entre zonas y modelos
productivos, lo que concierne directamente a la dimension espacial de la pobreza.
Posiblemente sea mas preciso elaborar tipologias de poblacién adaptadas a la realidad de cada
pais para entender las situaciones de pobreza y los diferenciales respecto a las variables
demogréficas (mortalidad infantil y materna, asi como fecundidad y sus variables préximas).
Ello permitiria relacionar tales diferencias con variables de indole socioeconémica y cultural,
es decir, desagregar el anélisis de la pobreza. Se podria emplear, como aprontes elementales,
la distincién de grupos "pobres" y "no pobres" de acuerdo a una clasificacién que aluda a
condiciones ecolégicas (montafia, valles y costa, por ejemplo); o segin el tipo y grado de
desarrollo de las fuerzas productivas (como zonas empresariales con desarrollo monopdlico,
zonas transicionales de capitalizacién premonopdlica y zonas atrasadas, predominantemente
agrarias precapitalistas). Podria ademés hacerse otra clasificacion segiin el tipo de zonas
climaticas (zona tropical y subtropical seca, himeda o templada) o segin el grado de
concentracion urbana (4reas urbanas de grandes metrépolis, de baja concentracién urbana,
y rurales), como han sefialado Breilh y otros (1990). Por dltimo, si se ha de incorporar la
dimension espacial en el andlisis de la pobreza, la migracion es una variable demogréfica que
no debe quedar ausente: en este 4mbito, la investigacion sobre los nexos entre pobreza y
migracién se encuentra en un estado francamente embrionario.

Toda politica social incide en las variables demograficas. Es decir, cualquier accién que se
realice (o se deje de realizar) incide en la poblacién y en los niveles de pobreza. Es evidente
que la politica de poblacion debe formar parte de las politicas sociales (politica
sociodemografica). Mas basico todavia: los aspectos de la poblacién deben ser concebidos en
su dimensién multisectorial y no como una gestién social mas o divorciados del resto de los
sectores. No tiene por qué confundirse politica social con politica de poblacién
(sociodemografica), ni tampoco quién ejecuta cada una. Si es imposible la ejecucion integral
de la politica sociodemografica cabe integrar las variables demogrificas en las politicas y
programas sociales, para lograr un mayor impacto en las acciones dirigidas a los grupo de
mayor pobreza e indigencia, tal como se observa en los casos expuestos (Costa Rica y Cuba).
Esta integracion puede ayudar a caracterizar mejor los grupos hacia los cuales dirigir las
politicas sociales en todas sus dimensiones: sociales, econdémicas, culturales, geograficas y
demogréficas. De esta forma se logra precisar y hacer mejor uso de los recursos asignados,
los cuales, en el contexto econémico de los paises latinoamericanos, son bastante limitados.

La integracion de la politica de poblacion dentro de las politicas sociales o, al menos, de las
variables demograficas en estas tltimas, se justifica porque existen interrelaciones entre
poblacion y desarrollo, las cuales adquieren mayor notoriedad y especificidad en el ambito de
las estrategias destinadas a la superacién de la pobreza.

La superacion de la pobreza no compete unicamente a la inversién en capital humano y a la
focalizacién implicita en las politicas sociales: cuando se habla de igualdad de oportunidades
(desde luego en el plano de la educacion y del empleo, asi como en cuanto a los derechos
reproductivos) y de ruptura de los mecanismos de reproduccién de la misma (entre ellos,
algunos de indole demogréfica), debe entenderse que se alude a la necesaria bisqueda de
armonia de todas esas acciones en el marco del proceso de desarrollo.
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ANEXO 1

LA SUPERACION DE LA POBREZA Y LAS POLITICAS DE POBLACION EN AMERICA LATINA:
UNA PROPUESTA DE INTEGRACION DE LAS VARIABLES DEMOGRAFICAS EN LAS POLITICAS SOCIALES

Introduccion

El problema de la pobreza representa en América Latina uno de los temas prioritarios de la agenda de los gobiernos. Esta
situacion se ha visto reforzada por la grave crisis social y econémica del decenio de 1980, cuyos efectos se hacen sentir
todavia, especialmente si se tiene en cuenta la muy lenta reccuperacion de los indicadores de pobreza. Es indudable que el
éxito de los gobiernos para abordar el asunto depende de varios factores, entre ellos, la magnitud del problema que encara
cada pais, y de la puesta en marcha de programas y acciones especificas en el marco de las politicas sociales.

Por su parte, en la mayoria de los pafses ha existido escasa atencién a las variables demogrdficas cuando se trata
de elaborar los llamados perfiles o diagndsticos sobre las situaciones de pobreza. Si se admite que, de acuerdo a algunos
estudios, aspectos como la mortalidad infantil, la fecundidad, el escaso conocimiento y acceso a los servicios de planificacion
familiar y a los métodos anticonceptivos modernos, entre otros, forman parte del cuadro de carencias que integran las
condiciones de pobreza y que coadyuvan a su reproduccion, parece ser que, aun con cierta independencia de la estrategia
de desarrollo que se considere, se justifica plenamente estudiar la insercién de variables de esta naturaleza en.las politicas
sociales y en sus programas y acciones especfficas.

Por encargo de los gobiernos de América Latina, quienes se han comprometido a desarrollar un Plan de Accién
Regional en Poblacién y Desarrollo para €l decenio en curso, el CELADE ha sido designado responsable de una de las
actividades que contempla dicho Plan. Esta responsabilidad consiste en realizar una propuesta de integracion de variables
demogrdficas en las politicas sociales. Se piensa que esta debe constituir un punto de partida para que en cada pafs, de
acuerdo a su realidad especifica, se d¢ inicio a la discusién sobre un tema de indudable relevancia. Para este fin, consciente
de las limitaciones de recursos humanos y contando con el conocimiento de las personas mds calificadas, el CELADE se ha
visto en la necesidad de encargar a un equipo de especialistas que elabore la propuesta para ser aplicable en el contexto
latinoamericano, bajo la forma de un trabajo de consultoria.

Términos de referencia

Este trabajo se plantea el problema de elaborar una propuesta de integracion de las variables demogréficas —tedrica y
tradicionalmente objeto de politicas de poblacién— como parte de las politicas sociales destinadas a la superacién de la
pobreza. En exacto sentido, es un trabajo propositivo, en el cual se persigue que los consultores, mediante sus conocimientos
tedricos y su probada experiencia en la materia, los pongan en préctica y decidan de este modo, en forma racional y
coherente, sobre la opcion que consideran vélida para abordar el problema que se plantea. Esto implica que es necesario que
el equipo de consultores se plantee una postura definida, fundamentada y discutida.

En la propuesta, y de acuerdo a lo solicitado por mandato de los gobiernos, los consultores deber4n desarrollar una
discusion que contenga a lo menos los siguientes puntos:

— Breve discusi6n sobre las relaciones entre poblaci6n y pobreza, y entre politicas sociales y politicas de poblacién en América
Latina

— Identificacion y justificacion de la integracidn de las variables demogréficas en el diagnéstico de la pobreza

— Seleccion de pafses cuya experiencia es mds conocida y exitosa en cuanto a las politicas sociales

— Proposicion de los lineamientos de una politica social en el contexto latinoamericano donde se integren aspectos exitosos
de las experiencias conocidas, tanto en los marcos tradicionales de politicas sociales como en los casos relevantes en que se
ha intentado incluir las variables demogréficas en el diagndstico y en la superacién de la pobreza

Obligaciones de las partes

El trabajo deberd ser presentado en un documento breve y conciso, cuya extension no superard las 25 pdginas de texto.
Ademds, deberd incluirse un resumen ejecutivo de 2 paginas y sefialarse claramente las referencias bibliograficas empleadas.
En un anexo, se podrén incluir cuadros y graficos y, de ser necesario, algtn texto adicional que se considere de apoyo a la
propuesta.



39

El trabajo deberd ser entregado en 3 copias donde se identifique claramente el equipo responsable y una
presentacién del mismo. Adicionalmente, se establece como requisito indispensable la entrega de diskettes que contengan
la totalidad de los archivos del documento (texto, cuadros, graficos y anexos), que quedardn como propiedad del CELADE.
Se deja constancia que el documento y los archivos magnéticos no podrdn ser utilizados, sin previo consentimiento de
CELADE, por ninguno de los consultores contratados.

Para la adecuada realizacién de esta propuesta, el CELADE se compromete a poner a disposicion de los consultores
un coordinador del trabajo, asf como el material bibliogréfico especializado en cada tema, que se encuentra en ¢l Centro de
Documentacién (DOCPAL). Adicionalmente, se otorgardn las facilidades para revisar la documentacion existente en otros
centros de informacién de CEPAL y se adoptardn las medidas para concertar entrevistas personales con quienes tienen
experiencias en las materias. El CELADE se encargard de poner equipos computacionales y material de impresion y
fotocopias, més una oficina en la que se desarrolle el trabajo en los plazos mds abajo indicados.

Plazos
Los consultores se comprometen a cumplir con los siguientes plazos para la realizacion del trabajo:
— Entrega del primer informe de avance: 21 de octubre de 1994
— Entrega del trabajo final: 2 de noviembre de 1994
Se da por entendido que la entrega del trabajo final no podrd exceder la fecha limite sefialada. Asimismo, a opcién
del CELADE, se hara uso de la facultad de exigir el adecuado cumplimiento de los términos de referencia, razén por la cual,

si las condiciones lo ameritan, el CELADE sdlo aceptard el trabajo final una vez que, a su criterio, se de cabal satisfaccion
a dichos términos.
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ANEXO 2
ELEMENTOS GENERALES PARA LA MEDICION DE LA POBREZA

Como procedimiento previo a la revisién de las metodologias existentes para medir la pobreza, es necesario definir este
término. Segin la CEPAL y el PNUD (PNUD, 1990), una forma de definir la pobreza es identificarla como "la ausencia de
satisfactores apropiados para un minimo de ciertas necesidades consideradas bdsicas, cuyo cubrimiento requiere de un
esfuerzo productivo directo”. Dentro de estas necesidades se consideran las siguientes, contempladas en el estudio en
mencion:

a) Alimentacion que atienda los requerimientos nutricionales y las pautas culturales, lo que supone como satisfactores
no solo el agua y los alimentos, sino también la energfa y los medios para prepararlos y consumirlos;

b) Mantenimiento de la salud, lo cual supone acceso a los servicios de salud y los medios que permitan la higiene del
hogar y de las personas (infraestructura de saneamiento basico), asf como los medicamentos para los procesos
curativos;

) Vivienda con espacios adecuados al tamafio de la familia, construida con materiales apropiados que aseguren su
proteccion y privacidad, y dotada con servicios de agua potable, drenaje, energfa, equipo y mobiliario basicos;

d) EducaciGn bdsica, adecuada a la respectiva situacién socio-cultural, y que facilite el acceso al trabajo productivo;
€) Disponib’ilidad y acceso a los servicios esenciales de informaci6n, recreacion y cultura;

f Vestido y calzado apropiados al medio fisico;

g) Transporte piblico;

h) Comunicaciones fundamentales, como el correo.

La seleccién de la unidad de andlisis y la determinacion de los indicadores cuantificables que deben reflejar las
caracterfsticas de este fenémeno son pasos previos al proceso de medicién de Ia pobreza. La unidad de andlisis se define como
"el grupo de personas cuyos recursos, se supone, se combinan cuando se establece el status de pobreza” (Atkinson, 1991).
En este sentido, cuando las metodologias generan resultados sobre los pobres, se estd aludiendo a la unidad de andlisis que,
seglin se haya definido, presenta caracteristicas de pobreza.

Una primera disyuntiva sobre la unidad de andlisis es si éstas deben involucrar a un individuo o a més de uno.
Légicamente, escoger a un solo individuo como unidad de andlisis implica suponer que el consumo, la vivienda, los servicios
de salud, etc., son satisfactores de necesidades que operan en una dimensién individual. En este sentido, el tratamiento que
debe darse a quienes no tienen recursos propios (o son dependientes) se complicarfa. Por ello, es conveniente escoger una
unidad mayor, ya que es aceptable asumir que los recursos se comparten dentro de unidades mayores.

En términos generales, las unidades se pueden definir en funcin de varios criterios: la residencia comin, el gasto
comun, la relacién de consanguinidad o la relacién de dependencia. Para Atkinson, la eleccion depende del concepto de que
pobreza se pretenda tomar. Si se trabaja con el enfoque del nivel de vida, se prioriza el nivel de consumo y se opta por la
unidad mayor, dado que lo mds conveniente dentro del enfoque del nivel de vida es tomar como unidad de anilisis el hogar,
bajo el supuesto de que los recursos se comparten sustancialmente en su interior.

El nivel de vida es, por naturaleza, un concepto de muiltiples dimensiones (Chacaltana, 1994) y ello plantea
dificultades metodolGgicas en el intento de medir la pobreza. Todos los productos que consume un individuo (o las actividades
en que participa o se involucra), forman parte de su nivel de vida y no todos ellos son cuantificables. Esto presenta
dificultades al decidir mediante cudl o cudles indicadores se refleja el nivel de vida.

En términos operativos, esto es lo que diferencia las aproximaciones a la pobreza a través del método de las
necesidades bdsicas insatisfechas (NBI) de aquellas que se basan en el método del ingreso o linea de pobreza.
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1.1. Necesidades bdsicas insatisfechas (NBI):

Este método, considerado indirecto, parte de la concepcidn de que en la pobreza existe una situacion de carencias que son
independientes de los ingresos. El método combina una serie de indicadores relacionados con las condiciones de vida, como
consumo minimo, desnutricion, condiciones de vivienda precaria, bajos niveles de educacién, malas condiciones sanitarias,
insercién inestable en el aparato productivo, actitudes de desaliento y anomia, asf como una escasa participacién en
mecanismos de integracion social.

El método "involucra varios indicadores de necesidades basicas, no incluye otros que también reflejan el nivel de
vida, tales como la esperanza de vida, tasa de mortalidad, etc." (Chacaltana, 1994). Estos indicadores demogrdficos pueden
mostrar, ademds, tendencias diferentes a la del resto de indicadores sobre necesidades bdsicas.

Estas son situaciones de carencias estructurales que caracterizan a la pobreza y, por lo tanto, deberfan buscarse
indicadores suficientemente representativos de ellas. Sin embargo, en la aplicacién empfrica del método se presentan diversas
modalidades que resultan de opciones metodoldgicas o de limitaciones de la cantidad y calidad de la informacion.

A pesar de esto, se podria afirmar que el procedimiento estdndar se elabora de la siguiente manera:
a) Definicién de las necesidades bdsicas y sus componentes. (Qué es lo necesario?

b) Seleccién de las variables o los indicadores que, para cada necesidad y componente, expresan el grado de su
satisfaccién

<) Definicién de un nivel minimo para cada indicador
d) Clasificacion de pobres a las unidades con una o més necesidades insatisfechas (Boltvinik, 1990).

L.a mayor utilidad de esta opcién metodoldgica es su utilizacién para construir de los denominados "mapas de
pobreza”. La identificacion de los pobres por NBI se efectda clasificando como pobres a los hogares con una o més
necesidades basicas insatisfechas. Este sistema de identificacién pierde tres oportunidades obvias de acercamiento a la
intensidad de la pobreza:

a) La primera es €l nimero de necesidades bésicas insatisfechas, que permitirfan generar tantos "grupos de intensidad”
de pobreza como necesidades hayan sido seleccionadas en el andlisis. Asi, podrfa clasificarse pobres a quienes tienen
1, 2,... hasta "n" necesidades bdsicas insatisfechas.

b) La segunda oportunidad perdida con este sistema es la identificacién de las intensidades de insatisfaccion al interior
de cada necesidad. Esta pérdida se produce al otorgar el valor 1, siempre que la variable en cuestién esté por
debajo de la norma, sin importar cudn debajo se encuentre.

) Uno de los mayores obstdculos para su funcionamiento es el hecho de que las encuestas y censos solo investigan
un dmbito reducido de necesidades esenciales, ya que cominmente s¢ centran en temas de servicios bdsicos,
vivienda, educacién y empleo, sin hacer referencia expresa a dimensiones como la alimentacion, la salud y el
vestuario.

1.2. Linea de pobreza (LP):

Segiin Glewwe (1988), la identificacién de pobreza usualmente toma como refereneia algin nivel de gasto o ingreso, el cual
se asume como la minima cantidad requerida para un nivel de vida adecuado. Este proceso de identificacidn es conocido
como lfnea de pobreza, . .

Algunos estudios sobre pobreza que utilizan esta metodologfa plantean la existencia de distorsiones, producto
principalmente de que la informacion relacionada con ingreso generalmente presenta mucho sesgo. Ademds, las fuentes de
datos no contemplan, por lo general, fa existencia de ingresos no declarados o subestimados, ingresos provenientes de la
produccién para autoconsumo, subsidios y otras fuentes de recursos econémicos.
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La canasta de alimentos corresponde a las necesidades individuales por mes, expresada en gramos diarios de cada
alimento por persona, evaludndolas al precio medio de mercado de cada mes (precios al consumidor). Estos precios
corresponden en su gran mayorfa a los precios medios que utilizan los organismos estatales responsables de los pafses para
el cdlculo del indice de precios al consumidor.

La linea de pobreza puede ser determinada con el método basado en la alimentacion. Este consiste en estimar el
costo de una canasta de alimentos que cubra "adecuadamente", las necesidades nutricionales minimas de la poblacion, y
multiplicar luego dicho costo por el inverso de la proporcién que representa el gasto en alimentos (en el gasto total),
calculado a base de los hogares cuyo gasto en alimentacién es superior al presupuesto mfnimo estimado para satisfacer las
mencionadas necesidades nutricionales. Todos los individuos cuyo gasto o ingreso se ubique debajo de esta linea de pobreza
son clasificados como pobres. Dada la arbitrariedad implicita en la determinacion de esta linea, Glewwe sugiere probar con
varias lineas de pobreza, de modo tal que se establezca un rango en el cual pueda hablarse, por ejemplo, del 10% de Ia
poblacién en extrema pobreza y poder diferenciario del 30% de individuos en estado de pobreza. No obstante esta
determinacion, este autor sugiere relativizar este mecanismo de medicion.

De esta manera, Glewwe identifica la pobreza a partir de un nivel de limitacién econdmica, situado por debajo de
un limite, preestablecido en forma arbitraria y determinante de la capacidad que posee el individuo para gastar en el consumo
de alimentos. Sin embargo, dicho autor reconoce las restricciones de utilizar la capacidad del gasto en consumo de alimentos
como medida de bienestar, puesto que no cubre todos los aspectos involucrados en el concepto de bienestar como, por
ejemplo, el estado de salud de los sujetos.

Respecto a la significaci6n del gasto en alimentacién dentro del gasto total (que incluye vivienda y todos los gastos
de consumo), se puede considerar que corresponde a un 50%, tal como lo utiliza Altimir (1979). En consecuencia, el gasto
en alimentacion debe duplicarse para obtener el equivalente del gasto total. Con este método se pueden estimar los valores
per cdpita de la linea de pobreza para el afio que se pretenda estudiar. Para determinar si un hogar se encuentra o no en
situacion de pobreza, es necesario comparar el ingreso mensual por integrante del hogar, con el valor a precio de mercado,
de las necesidades mensuales por persona, tal como lo establece la linea de pobreza. Los ingresos considerados para definir
la ubicacion del hogar corresponden al mes que antecede al momento de la entrevista. Por lo tanto, la condicién de pobreza
(o de no pobreza) del hogar se refiere a ese lapso.

Todo intento de investigar situaciones econ6micas mds permanentes de 1os hogares se enfrenta con las limitaciones
de la informacion recogida por la encuesta eontinua, que no esté disefiada para cubrir perfodos de referencia largos. Un mes
es el perfodo para el cual se investigan la mayorfa de las fuentes de ingreso consideradas en la encuesta.

Estas fuentes de ingreso contemplan, por lo general, remuneracién en dinero y en especie de obreros y empleados,
miembros de cooperativas de produccién, trabajadores por cuenta propia, patrones, jubilados y pensionados, ademds de
subsidos, becas, alquileres y arrendamientos. La exeepcion est4 en las gratificaciones especiales, los premios y la participacion
en utilidades, que se declaran en forma trimestral, y los intereses, dividendos en efectivo, uso de patentes y derechos de autor,
para los cuales se investigan los ingresos del afio anterior a la entrevista. Esta iltima fuente, no obstante, tiene escasa
significacion para los hogares que bordean la linea de pobreza (Kaztman, 1989).

Con el método de !a linea de pobreza, los ingresos de los hogares encuestados pueden ser sensibles a las variaciones
coyunturales de la economfa y del mercado laboral, ya que no es posible discernir directamente si la insuficiencia de recursos
que experimentan los hogares es de carécter permanente o transitorio. Planteada asf la definicion, es claro que la eleccién
de la linea de pobreza involucra cuestiones sobre las cuales los puntos de vista pueden diferir. Por esta razén, los resultados
proporcionados por este método s6lo pueden ser aproximados, dado su elevado grado de arbitrariedad.

En resumen, la Ifnea de pobreza es aquel nivel que se toma como el limite que diferencia a Ios"pd‘bliés de los no
pobres, De tat forma, los que estén, por.debajo de.la linea de pobreza son .considerados, pobres. Si la pabreza se identifica

como.una insuficiencia en el nivel de vida del individuo, entonces la linea dé pobreza es un nivel de vida minimo.adecuado.

Sin embargo, como menciona Kaztman (1989), "...las mediciones obtenidas con este método no permiten distinguir entre la
pobreza coyuntural de aquella otra que deriva de las estructuras econémicas, o sociocultural, 0 de una combinacién de ambas.
El conjunto de hogares que se.sitiia por la linea de pobreza incluye, entonces, tanto pobres crénicos como pobres recientes”.

A partir de la anterior, identificacién de nivel.conceptual, existen.dos tipos de linea de pobreza que, en forma

general, definen las metodologfas para calcularlas: la linga.de pobreza, absoluta y Ia linea de pobreza refativa. . .
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a) Linea de pobreza absoluta

La Ifnea de pobreza absoluta se establece especificando una canasta de bienes (c) a precios (p). Quienes se encuentren por
debajo de su valor (p x ¢) son considerados pobres. Bajo esta perspectiva, la lfnea de pobreza es constante en términos reales
en el tiempo. A largo plazo, si el ingreso real crece, la pobreza se reduce y hasta puede desaparecer, dependiendo del ano
base en que fue calculada la linea de pobreza. Sin embargo, este defecto podrfa ser corregido manteniendo actualizada la
canasta de bienes (¢), de manera que se tome en cuenta la recomposicion del gasto que las familias realizan en el tiempo.

La mayor disyuntiva que se presenta a la hora de estimar lineas de pobreza absoluta es si se debe calcular una
canasta de alimentos y otra de no alimentos, o s6lo la priemra y estimar la segunda por medio de métodos indirectos. En
el primer caso, se deben especificar los requerimientos minimos para ambos (alimentos y no alimentos) y luego calcular la
cantidad de ingresos necesarios para adquirirlos, a precios corrientes (o contemporédneos). En el segundo caso se pone mayor
énfasis en los requerimientos alimentarios. En ese sentido, debe hacerse un cdlculo de un gasto minimo necesario (a precios
corrientes) para lograr un estado nutricional mfnimo. Este mismo es corregido para incluir los requerimientos no alimentarios.

b) Linea de pobreza relativa

Esta linea estd asociada a los niveles de vida contemporéneos, es decir, a las condiciones de vida aceptadas en las sociedades.
Desde esta Optica, la linea de pobreza varfa en la misma proporcién que el ingreso en el tiempo, si la distribucion relativa
del ingreso se mantiene constante.

La estimacién de la linea de pobreza deberfa tener en cuenta lo que la sociedad considera necesario para una
subsistencia adecuada. Como en la mayoria de las veces no es posible obtener este criterio, se propone como linea de pobreza
la media de los ingresos de la poblacion.

1.3. Método integrado

Kaztman (1989) propuso un método para medir la pobreza que integra los dos métodos anteriormente mencionados: la Ifnea
de pobreza y el método de necesidades basicas insatisfechas. Este método, "permite diferenciar las categorfas de hogares en
situacién deficitaria —aquellos que presentan carencias en la satisfaccion de las necesidades bdsicas o insuficiencia de ingresos
o ambas situaciones—, un subconjunto de los cuales son los hogares pobres; sefiala de ese modo grupos objetivos en favor
de los cuales debe formularse politicas especificas que les ayuden a solucionar sus problemas. Por otro, permite seguir la
evolucion de tales categorias mediante el examen de la informacin contenida en las encuestas permanentes de hogares".

Las necesidades bdsicas consideradas en el andlisis de las NBI son de naturaleza fundamentalmente estructural. Las
condiciones de vivienda, salubridad, educacion y otras, casi no sufren alteraciones en el corto plazo. En otras palabras, este
método es 1itil para reconocer a aquellos pobres estructurales, en tanto no distingue con claridad a los pobres coyunturales,
que pueden haberse empobrecido por variaciones en la economia.

El ingreso también es un indicador de las fluctuaciones de corto piazo en el nivel de vida de la poblacion. Este
pardmetro incluye como pobres a aquellos que no siéndolo estructuralmente, los son por razones de cardcter coyuntural. La
implementaci6n simultdnea de estas dos metodologfas (NBI-LP), distingue a los hogares de la siguiente manera:

a) Hogares en situacién de pobreza crénica, los cuales son caracterizados como pobres tanto por el método de NBI
como por €l de LP.

b) Hogares con carencias inerciales, definidos como pobres por NBI, pero no por LP.
c) Hogares en situacién de pobreza reciente, definidos como pobres por LP, pero no por NBI.
d) Hogares en condicién de integracion social, reconocidos como no pobres por ambos métodos.

Si bien este método permite identificar a las poblaciones segin el tipo de politicas que requeririan, €l mismo
Kaztman menciona que la utilizacion del método deberd tener en cuenta ¢l instrumento empleado en la captacién de la
informacion, que deberd ser diseflado especificamente para este propdsito.



