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INTRODUCCION Y SINTESIS

Este documento consta de dos partes..La primera, constituye un examen de la
situacién demogridfica de Venezuela y sus perspectivas hasta el ailo 2000,
partiendo con una descripcién del crecimiento de la poblacién y sus componentes
-fecundidad, mortalidad y migracién internacional-, asi como de 1las
consecuencias de estas tendencias sobre la estructura de edad. Luego se examinan
los rasgos principales de la distribucién espacial de la poblacién. La segunda
parte contiene un andlisis de algunas posibles consecuencias que los cambios
demogrdficos tendrdn en los préximos afios sobre la fuerza de trabajo, el sistema
de pensiones y los sectores salud, educacién y vivienda.

Venezuela se encuentra en una etapa de plena transicién demogrdfica,
caracterizada por los reducidos niveles de mortalidad y los moderadamente bajos
niveles de fecundidad. El crecimiento de 1la poblacién no ha descendido
regularmente, ya que junto al descenso de las tasas de crecimiento natural se
observé un repunte en el ritmo de crecimiento total en la década de 1970,
producto de la fuerte inmigracién hacia el pais. En todo caso, se espera una
disminucién en la tasa de crecimiento total hacia el afio 2000, que se proyecta
sera equivalente a la mitad de la que prevalecia en 1950, siendo, en todo caso,
de un nivel mayor al del promedio de los paises latinoamericanos.

La evolucidén de los componentes demogrdficos, principalmente la fecundidad, ha
determinado una tendencia irreversible hacia el aumento porcentual de las
personas de 20 y mds afios, en donde el crecimiento de la poblacidén en edades
activas (20-59), asi como de las personas de 60 y mds afios, representan las
principales transformaciones en la estructura de edad. A contar del afio 2000 se
advertirdn méds fuertemente los rasgos de wuna poblacién en proceso de
envejecimiento, la cual, ademds, cuenta con una esperanza de vida al nacer que
estd por sobre el promedio de América Latina.

Desde el punto de vista de la distribucién espacial de la poblacién, el rasgo
distintivo es su concentracién entre las mesetas y valles de las porciones norte
y occidental del territorio. Casi la mitad de la poblacién se aglutina en una
décima parte del espacio venezolano y el fuerte proceso de urbanizacidén que
acomparfia a estos patrones de asentamiento estd alcanzando, ademds, una cierta
universalidad, aunque se espera que el grado de predominio urbano se expandirs
a ritmos cada vez menores. Por ultimo, la migracién interna de la poblacién
venezolana se caracteriza por la fuerte atraccién de la zona centro norte del
pais, donde se localizan las A4reas metropolitanas de Caracas, Maracay vy
Valencia.

En cuanto a las consecuencias, principalmente en virtud del incremento de la
poblacién en edad de trabajar se espera que la Poblacidén Econdmicamente Activa
(PEA) de Venezuela aumente de 4.7 millones en 1980 a 9 millones en el 2000 El
mercado laboral ha tenido fluctuaciones ligadas a los ciclos ecénomicos que ha
vivido el pais, y actualmente se caracteriza por una elevada desocupacién y una
concentracién de la PEA en el sector terciario. A mediados de 1990 dos tercios
de la PEA ocupada eran asalariados y un 23 por ciento se clasificaba como
trabajador por cuenta propia.
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El principal organismo componente del sistema de seguridad social es el
Instituto Venezolano de los Seguros Sociales, el que segin dltimos estudios
actuariales se haria deficitario en 1994, pese al significativo monto del fondo
de pensiones acumulado a 1988. De mantenerse lo observado durante los 80,
estancamiento en la cobertura de cotizacién de los activos y aumento en la
cobertura de pasivos pensionados, el indice de carga demogrdfica aumentaria casi
en un 40 por ciento entre 1985 y el 2000, llegando a fines de siglo a 11.5.

Los indicadores del sector salud han mejorado sustancialmente en los ultimos
cincuenta aflos, aun cuando persisten desigualdades regionales. Cabe destacar que
se han observado rebrotes de enfermedades infecciosas y ciertos indices han
detenido su avance en la década pasada. En el futuro las demandas por atencién
en salud se concentrardn en las edades adultas y mayores. Mantener la actual
relacién de médicos y camas de hospital por habitante implica aumentar estos
recursos en torno a un 25 por ciento en la presente década.

La educacién presenta, en general, una situacién favorable, con coberturas
elevadas, aunque la crisis de la década del 80 debilité el avance en algunos
indicadores. El crecimiento demogrdfico impactard en el sector de manera
diferenciada segin el nivel de educacién: en términos absolutos, los
requerimientos se concentrardn en el nivel primario, pero en términos relativos,
las necesidades aumentan mds fuertemente en los niveles de media y educacién
bdsica.

El sector vivienda ha experimentado sustanciales transformaciones en los ultimos
treinta afios, elevdndose la calidad de las construcciones habitacionales y
aumentando, en general, la cobertura de servicios b4dsicos. Sin embargo, persiste
un déficit de arrastre de viviendas concentrado en 2zonas wurbanas y el
crecimiento de la poblacién impondrd significativos aumentos en la demanda de
aquéllas. Para mantener las altas coberturas de servicios bdsicos registradas
en 1981 el numero de conexiones debe aumentar en mds de un 40 por ciento entre
1985 y el afio 2000.




T.SITUACTION ACTUAL Y PERSPECTIVAS DEMOGRAFICAS

1. El crecimiento de la poblacidén v sus componentes

Venezuela es un pais cuya poblacién se encuentra en una fase de plena transicidn
demografica, debido a las moderadds tasas de natalidad y a las bajas tasas de
mortalidad que se han logrado. Las estimaciones oficiales indican que este pais
contaba con 5 millones de habitantes en 1950, alcanzando la cifra de 20 millones
en 1990 y se proyecta que éstos crecerdn hasta 25 millones en el arfio 2000
(cuadro I.1 y OCEI-CELADE, 1983).

La evolucién de la natalidad y la mortalidad ha determinado que desde 1970 se
observe una declinacién visible en el ritmo de crecimiento vegetativo de la
poblacién. Sin embargo, coincidiendo con este fenémeno, la dindmica demogrifica
del pais se vio afectada significativamente por la inmigracién de extranjeros
en la época del "boom" petrolero, lo que produjo un repunte en la tasa de
crecimiento total en ese periodo y contrarresté la tendencia decreciente del
crecimiento natural. Puede apreciarse en el grdfico I.1l el gran impacto de los
saldo migratorios internacionales en la década del 70, asi como se observa que
en la década del 50 también se produjeron saldos positivos. La tasa anual de
crecimiento total superaba la cifra de 40 por mil en 1950 y llegard a cerca de
la mitad en el afio 2000, tratdndose en todo el periodo de niveles de crecimiento
mayores que el promedio latinoamericano.

La natalidad y la mortalidad han seguido una tendencia casi uniforme en su
descenso, aunque la mortalidad comenzé a descender desde cerca de 1940 (Nuriez,
Linares y Bidegain, 1988). La tasa bruta de natalidad pasé de mds de 47 por mil
a menos de 30 por mil anual entre 1950 y 1990, y se espera que descienda a menos
de 26 por mil durante la actual década. Debido en parte a las modificaciones
ocurridas en la estructura de edad, la tasa bruta de mortalidad ha experimentado
una notable disminucién, pasando desde mds de 12 por mil en 1950 a cerca de 5
por mil a contar de 1980, valor que se proyecta constante hacia fines de siglo.
Por su parte, la migracién internacional registré tasas anuales de entre 6 y 5
por mil en el decenio de 1950, las cuales se repitieron en la década de los 70,
pero en esta ocaslién el efecto fue mds notorio debido a la caida del crecimiento
natural. A fines de siglo se espera que las tasas de migracién neta sean mucho
menores (cuadro I1.2).

De acuerdo a las tendencias sefialadas, la poblacién venezolana ha wvisto
disminuir la proporcién de menores de 20 afios, quienes en 1950 se acercaban al
54 por ciento y en la actualidad representan el 48 por ciento. Por consiguiente,
la poblacién en edades activas y las personas de 60 y mds afios han aumentado su
participacién relativa, pasando desde un 43 a un 46 por ciento y de un 3 a un
6 por ciento, respectivamente.

- Fecundidad

En la evolucién de la fecundidad en Venezuela se distinguen tres etapas. La
primera, entre principios de siglo y los ailos 30, se caracterizé por una cierta
estabilidad en niveles relativamente altos, probablemente alrededor de 5 hijos
por mujer. La segunda etapa, entre 1936 y 1960, es la época en que se observéd
un aumento en la tasa global de fecundidad. La tercera, desde 1961-65, es la
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etapa en que ocurre el descenso de la fecundidad (Bidegain, 1987a). La tasa
actual es casi la mitad de la que se llegé a alcanzar en 1960, esto es,
alrededor de 3.5 contra 6.5 hijos por mujer al final de su vida fértil (gréfico
1.2).

En el contexto latinoamericano el nivel actual de la fecundidad se situa por
sobre el promedio de los paises y puede definirse como moderadamente bajo,
estimdndose en las proyecciones que a fines de siglo continuard descendiendo,
aunque se supone que no bajard de los 3 hijos. La magnitud relativa del descenso
de la fecundidad de las mujeres venezolanas es similar a la ocurrida en muchos
paises donde se han desarrollado vigorosos programas de planificacién familiar,
pero en Venezuela no ha existido una fuerte intervencién estatal en la oferta
de anticonceptivos (Bidegain, 1987b). Ello mostraria la gravitacién decisiva de
los determinantes de cardcter social y econémico en la transicién de 1la
fecundidad en este pais. Entre estos factores sin duda hay que mencionar a la
creciente incorporacién de la mujer a la educacién y a la actividad econémica
en general, asi como la importancia de los medios de comunicacidén de masas que
han contribuido a difundir nuevos tamafios ideales de familia, en el contexto de
una sociedad altamente urbanizada y con fuerte impulso industrial. Un factor
asociado con estos hechos es que entre 1971 y 1981 1la edad media de 1la
nupcialidad pasé de 20 a 21 afios (Bidegain, 1987a).

En la descripcién de la transicién de la fecundidad es necesario resaltar que
los promedios nacionales ocultan distintos comportamientos segin, por ejemplo,
la educacién alcanzada y el contexto espacial de residencia de las mujeres. La
escolaridad corrobora la conocida asociacién entre el grado de instruccién
alcanzado y el nivel de fecundidad, asf{ como con el momento y la intensidad del
descenso. En efecto, a fines de la década del 60 las mujeres con 6 y mds afos
de estudio registraban una fecundidad muy por debajo el promedio nacional (que
era de mds de 5.5 hijos), en tanto que las mujeres con menos de 6 afios de
estudio superaban los 6.5 hijos por mujer. Diez afios mds tarde los descensos
mayores habian afectado principalmente a las mujeres con mds afios de instruccion
(cuadro 1.4). Este hecho incrementé los diferenciales absolutos y relativos, a
pesar que, en la prédctica, las mujeres han ido aumentando cada vez mds su
escolaridad, situacién que se asociaria con el descenso de la fecundidad a nivel
nacional (Lépez y Bidegain, 1989).

Al considerar los niveles educativos en distintos contextos espaciales se ha
observado que la situacién descrita tiende a reproducirse, pero a la vez, se
refleja una influencia de aquéllos sobre los niveles y diferenciales de
fecundidad. Esto es especialmente vidlido en el caso del Area Metropolitana de
Caracas (AMC), donde alrededor de 1980 las mujeres analfabetas tenian una
fecundidad (cerca de 3 hijos) que era menos del doble de las mujeres con 10 y
mds afios de estudio, diferencia que se amplia en cualquier otro contexto.
Ademds, la fecundidad de esas analfabetas era semejante a la de las mujeres mds
instruidas de otros contextos urbanos e, incluso, era menor a la de las mujeres
de mayor instruccidén de las dreas rurales (3.7 hijos; Lépez y Bidegain, 1989).
Estos hechos ilustrarian sobre la influencia que habitualmente parecen ejercer
las caracteristicas generales de los contextos mds urbanizados sobre las pautas
reproductivas de la poblacién que albergan.



Cabe destacar que los diferenciales entre 4dreas urbanas y rurales han terminado
por acortarse, luego que al comienzo del descenso de la fecundidad ellos
tendieron a aumentar. Cerca de 1980 las mujeres residentes en las dreas urbanas
registraban una fecundidad de 3.6 hijos, mientras que en las 4reas rurales tal
cifra era de 6 hijos (Lépez y Bidegain, 1989).

En sintesis, la fecundidad comenzé a descender en las Areas urbanas, entre las
mujeres mds instruidas, pero luego el proceso se irradié a las mujeres menos
instruidas de esas zonas y a las mujeres de las 4reas rurales. La mayor
homogeneidad se ha presentado en el AMC. Hacia 1980 las entidades federales
localizadas en regiones de mayor dinamismo social y productivo en la historia
venezolana, y que cuentan con las principales ciudades, presentaban la menor
fecundidad: es el caso de las regiones Costera-Central, el Zulia y Los Andes
(Lépez y Grisanti, 1986).

Las consideraciones expuestas deben tener en cuenta que la disponibilidad de
métodos anticonceptivos, brindada por el Programa Oficial de Planificacién
Familiar desde 1974, asi{ como por conductos comerciales, debié haber tenido
alguna influencia en el desencadenamiento del proceso aludido. Sin embargo, la
informacién es pobre; el interés por la planificacién familiar aparecié en
Venezuela a principios de los afios 60, pero es sélo en 1974 cuando el Estado
asume la direccién de un Programa Oficial que hasta entonces se desarrollaba en
forma privada (Bidegain, 1985b). Su cobertura es reconocidamente baja, ya que
no ha superado el 15 por ciento de las mujeres en edad fértil, aunque se
considera que el uso de anticonceptivos entre las mujeres expuestas al riesgo
de embarazo podria ser del orden del 65 por ciento, ya que la Encuesta de
Fecundidad de 1977 arrojé una prevalencia de 60 por ciento (Bidegain, 1985b;
Bidegain y Diaz, sf.; Blanco, 1986; OCEI, 1982).

Para tener una 1idea, el Programa Oficial distribuia en sus inicios
principalmente métodos orales, pero en la década del 80 predominaban los
dispositivos intrauterinos (Blanco, 1986). La esterilizacién no aparece en las
estadisticas del Programa, pero se conoce de su existencia, aun a pesar de las
disposiciones en su contra (Diaz y Bidegain, sf.). Por dultimo, el aborto
inducido, al parecer, es una prdctica de importancia no despreciable entre las
mujeres venezolanas. Como es ilegal, es diffcil de cuantificar, pero hacia 1980
una estimacién "realista" daba una cifra de 140 mil abortos al afio (Gaslonde,
1986), lo que podria ser un reflejo de la insuficiencia de la disponibilidad
gratuita de métodos anticonceptivos para muchas mujeres.

- Mortalidad

Los niveles de mortalidad de Venezuela se sitian en una posicién mds favorable
que el promedio de los paises latinoamericanos. Hasta las dos primeras décadas
del presente siglo la mortalidad era excesivamente elevada, con tasas brutas de
40 por mil y mds. Los adelantos sanitarios y el inicio de la lucha contra el
paludismo y otras enfermedades parasitarias e infecciosas, distinguibles desde
de la década de 1930, motivaron un aumento en la esperanza de vida al nacer del
orden de poco mds de un afio por afio calendario entre 1936 y 1950: entre estas
fechas la esperanza de vida al nacer crecié de casi 40 afios a mds de 52 afios
para ambos sexos (Chi-Yi Chen y Picouet, 1979; Nafiez, Linares y Bidegain, 1988).
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Desde 1950 las ganancias en aflos de vida se hicieron paulatinamente més
reducidas, pero no menos importantes: en 1990 se estima que la esperanza de vida
al nacer es de 70 aflos y se espera que a fines de siglo alcance los 71 aiios
(cuadro I.2 y grdfico I.3). Sin embargo, evidenciando los contrastes
socioeconémicos y sanitarios, a principios de los afios 80, cuando la esperanza
de vida promedio del pais bordeaba los 68 afos, las personas nacidas en los
estados mds avanzados (como Nueva Esparta) tenian mds de 8 afios de sobrevida que
aquellas nacidas en estados mds retrasados (como Portuguesa). Naturalmente que
entre Areas urbanas y rurales también se presentan diferencias en favor de las
primeras, las cuales oscilaban en esas fechas en 4 afios (69 contra 65); lo mismo
sucedia entre Areas urbanas, donde la poblacién nacida en el AMC poseia mds de
72 afios y, por ejemplo, la poblacién del resto urbano no metropolitano alcanzaba
los 68 ailos de esperanza de vida al nacer (Bidegain, 1989a).

Los diferenciales alcanzan mayores magnitudes si se considera la escolaridad de
las personas. Al comparar los casos extremos, es decir, las personas analfabetas
y aquellas con 13 y mds afios de instruccién, la diferencia era de 11 aflos (62
contra 73 afios). No obstante, el hecho de tener 6 y mds aflos de estudio marcaba
la distincién entre tener una esperanza de vida al nacer mayor o menor de 70
anios en los inicios del decenio de los 80 (Bidegain, 1989a).

Lo anterior permite afirmar que tanto la pertenencia a determinado estrato
social como la distribucién de los recursos médico-hospitalarios, en conjunto,
estdn en la base de las desigualdades ante la muerte en Venezuela (Bolivar,
1989).

La evolucién de las principales causas de muerte marca las caracteristicas del
mejoramiento de los niveles promedio de la mortalidad venezolana. A comienzos
de siglo el paludismo y la tuberculosis, junto a brotes epidémicos de peste
bubénica y célera, eran las principales causas de muerte. A mediados de siglo
la tuberculosis seguia teniendo gran importancia, pero en conjunto con las
diarreas y las enfermedades del corazén (Bolivar, 1989). Estas tltimas, asi como
las enfermedades infecciosas y parasitarias, y los accidentes, alcanzaron
importancia creciente entre 1961 y 1974 (Chi-Yi Chen y Picouet, 1979). En 1984
las tres principales causas eran las del corazén, el cdncer y los accidentes,
aprecidndose un retroceso de las enfermedades infecciosas, aunque en los hombres
los accidentes y las enfermedades del corazén compartian la primera importancia
(OPS, 1990).

Con respecto a la mortalidad infantil, las estimaciones oficiales (a partir de
estadisticas vitales corregidas) indican que la tasa ha descendido singularmente
desde 1950, pasando de un valor superior a 100 por mil a cerca de 35 por mil
anual en 1990, proyectdndose una cifra algo menor hacia el afio 2000 (cuadro
1.2). Hasta 1961 1la disminucién fue rédpida, pero luego se presentaron
fluctuaciones, como en la primera mitad de la década de 1970, asociadas con el
alza de la mortalidad postneonatal, observdndose luego una recuperacién en la
tendencia descendente. Las estadisticas vitales, que indican estas
fluctuaciones, muestran a su vez que en 1986 la tasa seria de 26 por mil (datos
sin corregir), la cual era superior a 30 por mil en algunos estados y
sobrepasaba el valor de 55 por mil en el Territorio Federal Amazonas (Bidegain,
1985a y 1989b; Chi-Yi Chen y Picouet, 1979; OPS, 1990).
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Los progresos, hasta por lo menos 1982, se debieron fundamentalmente al descenso
de la mortalidad postneonatal, la cual pasé a ser menor que la neonatal desde
1978, como consecuencia de una disminucién superior al 70 por ciento entre 1950-
1982. La mortalidad neonatal no presenta mayores diferencias entre los distintos
estados: los riesgos de muerte por enteritis, diarreas y neumonias marcan las
diferencias que se aprecian en la mortalidad postneonatal, no obstante que éstas
se habrian ido reduciendo desde 1960 (Bidegain, 1985a y 1989b).

- Migracién internacional

En Venezuela la migracién internacional es un fenémeno cuya magnitud, dindmica
y caracteristicas sobresalientes han sido variables en el tiempo y marcan una
estrecha sensibilidad a las coyunturas politicas y econémicas por las que ha
atravesado el pais. En general, 1la inmigracién ha sido el componente
fundamental, con fuertes impactos demogrdficos y sociales, aunque los procesos
de retorno de extranjeros a sus paises de origen, asi como de emigracién de
venezolanos, no son despreciables, teniendo en cuenta la asociacién descrita.

Hasta mediados de siglo el aporte inmigratorio fue modesto, a pesar de la
significacién que se le otorgd en el discurso politico y en la legislacién. EL
hecho es que los flujos de extranjeros -y a veces intercambios demogrdficos- se
remitian principalmente a poblaciones fronterizas o cercanas (Colombia y algunas
islas del Caribe). El1 pais asistié a la llegada de importantes corrientes
migratorias a partir de la Segunda Guerra Mundial, procedentes primero de Europa
(apoyadas por politicas de T"puertas abiertas"), y luego de paises
latinoamericanos, como continuacién y profundizacién de la tradicién migratoria
de colombianos y el aparecimiento de nuevas corrientes provenientes del sur del
continente y, en general, de otras zonas de la regién (apoyadas por politicas
de migracién selectiva). El predominio de las corrientes de europeos se sitaa
en la década del 50, en tanto que las otras corrientes fueron mayoritarias en
la década del 70; en ambos periodos Venezuela conocié una expansién econémica
significativa. En los decenios de 1960 y de 1980 se produjo una depresién de los
flujos y un aumento de la emigracién, tanto de retorno de parte de los
extranjeros, como de venezolanos, fenémenos asociados con fuertes procesos
recesivos en la economia del pais (Chi-Yi Chen y Picouet, 1979; Motta y
Antequera, 1983; Pellegrino, 1989).

Las tasas de migracién neta fueron casi idénticas en las décadas de 1950 y 1970,
pero, como ya se seflalara, en esta ultima ellas contribuyeron a revertir la
tendencia descendente del crecimiento total de la poblacién venezolana, como
producto del descenso del ritmo de crecimiento natural (cuadro I.2). El peso de
la poblacién extranjera fue de 4.1 por ciento en 1950, 7.2 en 1961; 5.6 en 1971
y 7.4 en 1981 (entre estas dos ultimas fechas la cifra absoluta prdcticamente
se duplicé, pasando de 600 mil a 1 millén de personas). Venezuela pasé a
caracterizarse como uno de los principales paises de inmigracién del continente.
La preponderancia de inmigrantes masculinos fue marcada hasta 1961, pero diez
afios mis tarde ella se habia reducido y lo hizo mds aun en 1981, donde la
relacién de masculinidad fue de 107 hombres por cada 100 mujeres, cifra que, en
todo caso, es variable segin la regién de residencia del inmigrante (Chi-Yi Chen’
y Picouet, 1979; Pellegrino, 1989).



Las corrientes de europeos provenientes en su mayoria de Espaifia, Italia y
Portugal llegaron a alcanzar un flujo neto de 30 mil personas por aiio en la
década del 50 y se caracterizaron por el marcado componente masculino y su
concentracidén en el AMC. En la década del 60 se produjo un fuerte proceso de
retorno -bdsicamente de espafioles e italianos- hacia sus paises de origen, pero
ello no impidié que la clara mayoria que representaban los europeos en 1960 se
visualizara todavia en 1971, donde eran el 55 por ciento de los extranjeros
residentes en Venezuela: sélo en 1981 retrocedieron al 33 por ciento. En la
década del 70 la inmigracién europea, si bien mucho menos intensa, se
diversificé en cuanto a la procedencia, pero esta vez se habria vinculado con
instalaciones temporales asociadas con movilidad profesional y familiar de una
importante proporcién de inmigrantes (Chi-Yi Chen y Picouet, 1979; Pellegrino,
1986 y 1989).

La inmigracién regional se ha debido principalmente al flujo de colombianos,
proceso que estd marcado por el cardcter fronterizo e identidad histérica y
cultural, asi como por las fuertes interrelaciones econémicas entre Venezuela
y Colombia, entre otros factores. Sin duda que esto ha motivado una alta
movilidad temporal de una parte de la poblacién colombiana que se dirige a la
practica de faenas agricolas estacionales y cuyo volumen ha sido dificil de
cuantificar. No obstante, se conoce que en la década del 70 la inmigracién
colombiana tuvo un cardcter masivo y a veces fluctuante, ademds que en
proporcién significativa tuvo wun componente ilegal. En esta década,
especialmente en la primera mitad, las entradas de colombianos fueron del orden
de 100 mil personas, época en la cual se asistia al "boom" petrolero, en donde
la inmigracién constituyé una especie de vreemplazo de 1los europeos. Los
colombianos representaban el 30 por ciento de los extranjeros en 1971 (sélo en
1961 no fueron mayoria), mientras que en 1981 fueron el 47 por ciento. La
inmigracién colombiana contribuyé a equilibrar el numero de mujeres extranjeras
residentes en Venezuela con respecto al de los hombres, asi como se destacé su
participacién econémica en ocupaciones no agricolas (Bidegain y Freitez, 1989;
Chi-Yi Chen y Picouet, 1979; Pellegrino, 1989). Cabe mencionar que casi la mitad
de los 500 mil colombianos censados en 1981 habrian ingresado ilegalmente
(Torrealba, 1985).

Un hecho significativo es que 1los nacimientos de madres colombianas
representaron el 5 por ciento del total nacional ocurrido entre 1970 y 1986,
siendo su nivel de fecundidad casi similar al de las venezolanas (Bidegain y
Freitez, 1989).

En el decenio de 1970 se produjo una inmigracién importante también de personas
provenientes de paises surefios y de otros paises de 1la regién, cuyas
caracteristicas, en general, eran la mayor calificacién relativa entre sus
trabajadores, como respuesta a la oferta de empleos atractivamente remunerados.
En algunas de estas corrientes destacaba la alta frecuencia de familias
completas (Pellegrino, 1989).

Las caracteristicas de los extranjeros residentes en 198l eran variables segin
el pais de procedencia. Entre las principales corrientes, después de los
colombianos, sobresalian en nimero los espaiioles y portugueses (cuadro I.5). En
el cuadro 1.6 se presentan ciertas caracteristicas de aquéllos y de algunas
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otras corrientes representativas, para tener una idea de la heterogeneidad
sociodemogrdfica de los extranjeros residentes en Venezuela. Los colombianos y
dominicanos exhibian un predominio de mujeres; los espafioles, portugueses y
peruanos presentaban un marcado predominio masculino; y 1los chilenos,
ecuatorianos y argentinos registraban una distribucién mds equilibrada. Puede
apreciarse que, por ejemplo, los chilenos y argentinos presentaban una mayor
escolaridad, hecho concordante con su mayor proporcién de profesionales y
técnicos, en tanto que colombianos y portugueses eran, en promedio, los de menor
instruccién. Las tasas de participacién de todas estas corrientes eran mds
elevadas que las de la poblacién nativa (Pellegrino, 1989).

Desde finales de la década de 1970, cuando se exteriorizaron los primeros signos
de la crisis econdémica de los 80, los saldos se hicieron negativos (Bolivar,
1989; Pellegrino, 1989). Se asistié a un retorno importante y, por ejemplo, unos
72 mil colombianos salieron entre 1980 y 1986, aunque en esta ultima fecha se
estima que habian unos 400 mil en el pais (Bidegain y Freitez, 1989).

Finalmente, la emigracién de venezolanos fue importante en la década de 1960,
ya que los saldos negativos de aquéllos fueron mayores a los de la poblacién
extranjera retornante (Chi-Yi Chen y Picouet, 1979). Sin embargo, ha constituido
motivo de preocupacidén el hecho de ser una emigracién selectiva que incluso se
presenté en la segunda mitad de la década del 80, orientada especialmente a
Estados Unidos, como 1lo muestra el numero de profesionales y técnicos
venezolanos residentes en ese pals en 1980 (CELADE, 1989a). Es probable que esta
emigracién haya sido importante también a partir de esa década.

En sintesis, los problemas de la inmigracién, sobre todo la incontrolada, aun
a pesar de su regresién en el Gltimo decenio, plantean el tema de la
articulacién de la integracién regional y subregional, del desarrollo de &reas
fronterizas y, en general, de un conjunto de actividades y acuerdos bilaterales
(Bolivar, 1989).

2. Algunas consecuencias de las tendencias demogrificas

La elevada fecundidad del pasado reciente (en 1970 las mujeres tenian cerca de
5 hijos), asi como su importante descenso hasta un nivel moderadamente bajo,
que se espera no bajard de los 3 hijos por mujer a fines de siglo es, como en
otros varios paises, el factor principal del sentido y de las magnitudes de los
cambios demogrdficos que ocurren en la poblacién venezolana. No obstante, el
reducido nivel de mortalidad alcanzado y el gran impacto de la inmigracién
internacional en el decenio de los 70, son aspectos que deben considerarse
también al momento de hacer un balance de las consecuencias de las tendencias
demogrdficas pasadas y contraponerlas con las perspectivas futuras.

La inmigracién internacional de la década del 70 contribuyé al repunte del
crecimiento total. Sus consecuencias sobre la estructura de edad y el tamaiio de
la poblacién se vieron disminuidas parcialmente por el fuerte proceso de
retorno, principalmente de los colombianos. El1 fendémeno inmigratorio tuvo como
escenario una coyuntura altamente favorable para su ocurrencia, tanto en
diversos aspectos de la realidad de Venezuela como en la de los paises desde
donde emigraron numerosas personas. Su magnitud relativa no es inédita en la
historia venezolana, lo cual plantea que no es posible descartar wuna
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recuperacioén de la inmigracién a futuro ante condiciones favorables, en especial
con respecto a los colombianos,

A pesar de lo anterior, en el largo plazo los componentes naturales han sido los
principales factores del cambio demogridfico en Venezuela, el que se traduce en
una tendencia irreversible hacia el aumento relativo de la poblacién de 20 y mds
afios de edad. Con una fecundidad alta y una mortalidad en descenso la poblacién
venezolana era eminentemente joven en 1950, rasgo que se mantenia en 1970 cuando
la fecundidad se encontraba todavia en niveles relativamente altos (grdficos I.4
y I.5). En 1990 la estructura comienza a mostrar transformaciones, ya que las
personas de 20 y mds afios constituyen poco mids de la mitad de la poblacién,
modificaciones que se visualizardn con claridad en el afio 2000, cuando se
denotard un engrosamiento en la pirdmide de edades (grdaficos I.6 y I.7).

Entre 1950 y 1990 los menores de 5 afios disminuyeron su representacién desde 19
a 14 por ciento, aunque el descenso se observé sé6lo desde 1970. El grupo entre
5-19 afios se ha mantenido en un 35 por ciento, luego de haber alcanzado el 39
por ciento en la década del 70. Al afio 2000 se proyecta que ambos grupos
descenderdn a 12 y 33 por ciento, respectivamente (cuadro I.3). En total, los
menores de 20 afios constituirdn casi un tercio del incremento poblacional
proyectado entre 1990 y 2000 (1.5 millones de personas sobre un total estimado
de 5 millones). Al igual que en otros paises, el ingreso masivo de mujeres a las
edades reproductivas, como consecuencia de la elevada fecundidad del pasado, en
conjunto con la mantencién de ésta en un nivel moderadamente bajo, determinan
un aumento en el nimero de nacimientos anuales hacia el afio 2000.

Pero tanto la transicién de la fecundidad como el aumento de la esperanza de
vida al nacer determinan que los hechos mds significativos en los cambios en la
estructura de edad se encuentren en la evolucién del resto de los grupos. La
representacién de las personas de 60 y mds afios se ha duplicado entre 1950 y
1990, afio en que la proporcién alcanza al 6 por ciento, como resultado de un
crecimiento relativo sistemdtico. De esta manera, al afio 2000 se espera que
alcancen casi al 7 por ciento y su crecimiento absoluto constituird el 10 por
ciento del total (500 mil personas).

Tan importante como la consecuencia anterior es el fuerte crecimiento de los
grupos en edades activas (20-59; grdfico I1.8). Estos aumentaron su participacién
relativa entre 1950 y el ailo 2000 desde 43 a 46 por ciento, y se espera que sean
casi la mitad de la poblacidén en el afio 2000, Entre 1990 y finales de siglo
crecerdn en 3 millones de personas, es decir, constituirdn el 60 por ciento del
incremento total del periodo. Tal evolucién indica que 1la relacién de
dependencia descenderd desde 132 a 105 por cien entre 1950 y el afio 2000, la
cual era de 118 por cien en 1990 (cuadro I.3).

En sintesis, el proceso de envejecimiento gradual que se observa en marcha se
reflejard mds nitidamente en el afio 2000, cuando la poblacién venezolana crecerd
a un ritmo anual que es casi la mitad del que prevalecia a mitad de siglo.



3. Distribucién espacial de la poblacién, urbanizacién v migracién interna

Una caracteristica de la poblacién de Venezuela estriba en que el grueso de sus
efectivos se distribuye entre las mesetas y valles de las tierras altas de la
cadenas montafiosas costanera y andina, accidentes orogrdficos que conforman la
porcién norte y occidental del territorio. Por el contrario, la ocupacién de los
grandes llanos del Orinoco y del Macizo Guayanés, situados en la parte
meridional y oriental del pais, ha sido notoriamente inferior. Este patrén de
distribucién, que encuentra sus origenes en el pasado histérico no pareciera
haber cambiado significativamente a lo largo del tiempo, a pesar de las
oscilaciones proplas de una economia marcada por fuertes inducciones externas.
Hasta avanzado el siglo XIX el éspacio venezolano se presentaba débilmente
articulado: numerosos puertos jalonaban el litoral, operando como vidlvulas de
exportacién e importacién de unas 4dreas agricolas virtualmente desconectadas
entre si. S6lo al concluir ese siglo, con la construccién de las primeras rutas
troncales, comenzé a definirse una efectiva vertebracién del territorio,
origindndose un fortalecimiento de la capital como centro del poder econémico
y politico.

Durante la tercera década del siglo XX, la irrupcién del ciclo petrolero, que
tan profundos efectos ha ejercido sobre la economia, fue acompafiado de un sUbito
poblamiento de las 4reas productoras de hidrocarburos en desmedro de otras de
ocupacién mds antigua y con una base agraria. La caida de los precios del café,
del cacao y de otros rubros agricolas tradicionales, evidenciada en los arios
treinta, estimulé los desplazamientos de poblacién hacia las 4reas urbanas,
especialmente las grandes ciudades, donde tuvo lugar una expansién comercial y
de 1los servicios, retroalimentada mds tarde por una industrializacién
sustitutiva de importaciones. Estos desarrollos condujeron a que las regiones
centrales y del Zulia adquiriesen creciente gravitacién dentro del concierto
demogrdfico nacional.

Entre 1950 y 1981 las mayores densidades de poblacién (excluido el pequefio
Estado insular de Nueva Esparta) se presentaban a lo largo de un eje que conecta
a las ciudades de Caracas y Valencia, incluyendo al Distrito Federal y a los
Estados de Miranda, Aragua y Carabobo. Si a estas Entidades se agrega Zulia se
encuentra que en algo menos de un décimo del territorio nacional se aglutinaba
casi la mitad de la poblacién empadronada en 1981. En cambio, las Entidades del
sur y oriente del pais (Estados de Apure y Bolivar y Territorios Federales de
Amazonas y del Delta Amacuro), con densidades inferiores a tres habitantes por
km* , comprendian cerca de las seis décimas partes de la superficie nacional y
albergaban a sélo un 7 por ciento de los venezolanos. Esto confirma el claro y
persistente predominio demogrdfico de las tierras altas centrales del pais. Aun
cuando desde los afios sesenta se ha apreciado un notable vigor en algunas
Entidades meridionales (Estado de Bolivar y T. F. de Amazonas), la situacién
imperante, lejos de alterarse, se ha visto fortalecida por el sostenido impulso
de los Estados centrales (Miranda y Aragua); no obstante que en la Ultima década
considerada el Distrito Federal presenté la menor tasa de incremento demogrdfico
de todas las Entidades, tal fenémeno ha de entenderse por el hecho de que el
Area Metropolitana de Caracas (AMC) ha superado sus antiguos limites
desborddndose hacia el Estado de Miranda (cuadro I1.7).



Si bien el el patrén macrogeogridfico de distribucién de 1la poblacién de
Venezuela pareceria haber mantenido sus rasgos histéricos, las transformaciones
de la economia nacional y los correlativos cambios de la estructura social han
cobrado evidentes manifestaciones en un proceso de urbanizacién que ha sido
particularmente acentuado. Hacia 1950 poco mds de la mitad de los venezolanos
habitaba en centros poblados de mds de mil habitantes; treinta aflos después esa
proporcién se elevaba a las cuatro quintas partes del total. En este lapso la
poblacién urbana se acrecenté mids rdpidamente que los efectivos totales; en
cambio, la poblacién rural decrecié en términos absolutos, hasta el punto que
su cuantia en 1981 era menor que la registrada en 1950. Este cambio, que ha sido
comin a la mayoria de las Entidades Federales, adquirié particular importancia
en el entorno de la capital nacional (cuadro I.8). Asi, el Distrito Federal y
los Estados de Miranda, Aragua y Carabobo tenian a mds del 90 por ciento de sus
respectivas poblaciones localizadas en centros urbanos. Aunque en todos los
Estados se registraba una mayoria urbana, en seis de ellos (Apure, Barinas,
Falcén, Mérida, Tdchira y Trujillo) y en los dos T. Federales se advertia que
algo mds del 30 por ciento de los habitantes residia en localidades rurales en
1981. Sin embargo, como la velocidad de la urbanizacién (diferencia entre las
tasas de crecimiento urbano y rural) alcanzé sus mayores magnitudes, durante los
afios setenta, en los Estados con menor proporcién de poblacidén urbana, podria
sostenerse que el proceso ha asumido cierta universalidad (cuadro I1.9).

Un modo alternativo de evaluar la urbanizacién consiste en considerar 1la
distribucién de la poblacién segin el tamafio de los centros poblados. En 1950
se advierte que el 48 por ciento de los venezolanos habitaba en localidades de
2 500 y mds habitantes; en 1981 lo hacia el 80 por ciento del total. A su vez,
las ciudades de 20 000 y mds residentes que en 1950 agrupaban al 32 por ciento
de la poblacién nacional, en 1981 concentraban al 66 por ciento de la misma. En
esos treinta aflos, el nimero de tales ciudades pasé de 19 a 96, testimonio
elocuente de una evidente densificacién de la red de centros urbanos (cuadro
1.10). También en ese periodo ocurridé una cierta alteracidén en la disposicién
jerdrquica de los centros, con un fortalecimiento de los de tamafio intermedio,
como Valencia, Barquisimeto, Maracay, Ciudad Guayana (prdcticamente inexistente
en 1950) y otras de menor magnitud, algunas de las cuales constituyen 4reas
metropolitanas (cuadros I.11 y I.12). Contrariamente a lo que ha sido 1la
experiencia de la mayoria de los paises de América Latina, la principal 4rea
metropolitana del pais (AMC) no pareciera haber incrementado su posicién
preeminente dentro del sistema urbano mnacional. Las perspectivas futuras
permiten sostener que la urbanizacién de Venezuela continuard expandiéndose,
aunque lo har4d segin ritmos cada vez menores (cuadro I.13).

Respecto de la migracidén interna, la informacién acerca de los cambios de
residencia entre Entidades de nacimiento y de residencia actual muestra que algo
mids de la cuarta parte de la poblacién nativa del pais residia en 1981 en una
Entidad distinta a la de su nacimiento. El destino preferente de estos migrantes
absolutos (del 58 por ciento de ellos) era el Distrito Federal y los Estados de
Miranda, Carabobo y Aragua. A su vez, las Entidades con mayor cantidad de
emigrantes (reuniendo al 48 por ciento del total) eran el Distrito Federal y
los Estados de Sucre, Tdchira, Trujillo y Falcén. La ambivalencia tan peculiar
del Distrito Federal es explicada por la dindmica propia de Caracas y de su
entorno metropolitano. Al considerar los saldos migratorios netos resulta que
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las 4reas de mayor atraccién se ubican en la zona centro norte del pais, donde
s