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Family policies in Latin America:
A panorama of anti-poverty and work-family balance policies

Executive summary

The experience of Latin American countries in the implementation of family policies is
relatively recent. Compared to what has been achieved by most OECD countries in more
than thirty years of designing, trying and evaluating policy instruments for families with
children, the region is far behind. However, in recent years Latin America has been
carrying out significant changes in the field of family policies. Also, academic research and
public debate on policies for reducing poverty among families with children and for
improving the balance between work and family is becoming stronger.

This paper systematizes the most salient aspects of the situation of Latin American and the
Caribbean countries regarding family policies, with a clear purpose of contributing to a
better understanding of what has been achieved in the last decade and, most importantly,
what are the main challenges the region is facing. More specifically, the paper analyzes the
main advances and limitations Latin America presents on the implementation of family-
oriented anti-poverty transfers including a detailed revision of the main results obtained
so far. At the same time, it explores the situation of Latin American countries regarding
policies that seek to improve the balance between work and family.

Latin American families: main transformations and risks

A key element in the analysis of the development and achievements of any social policy is
the need to be aware of its responsiveness to the social risks that are present in the society
in which it is being developed. In other words, it doesn’t really matter if a country is
carrying out a very expensive policy emulating what has been done in most developed
countries, if the policy doesn’t contribute to solve any of the main social problems that are
present in the country. The consideration of the structure of social risks, its evolution and
main transformations trends is almost as necessary as exploring the details of the policies
that are being implemented.

Luckily, a variety of researchers and organizations -such as Economic Commission for
Latin America and the Caribbean (ECLAC) - have been studying the social panorama of the
region for the past thirty years, and have built a clear image of the situation of families
with children. This image contains some of the elements below.

First, the basis for old definitions of the family have changed. The combined effects of the
first and second demographic transition, associated with several cultural changes, have
contributed to a profound modification in the structure of families. In the last decades,
most Latin American countries have experienced a decrease in mortality and fertility
rates, as well as an increase in life expectancy (CEPAL, 2008). This transformations led to a
process of aging and a progressive change in the age structure of our societies, which will
imply that, by 2040, the elderly will be more numerous than children and adolescents for
the first time in history (CEPAL, 2012a). At the same time, households are becoming
smaller (CEPAL, 2005).

Second, the transformation in the divorce and nuptial patterns (with an increase of people
living together without being married and a decrease in formal family arrangements)
translates directly into changes in the “shape” of families (Serrano, 2007; Arriagada, 2004;



Rico & Maldonado, 2011). This phenomenon is observable in the increase, in the last two
decades, of single-parent families as well as assembled ones (Rico & Maldonado, 2011).

Third, there has been a massive incorporation of women into the labor market. Between
1990 and 2009, the labor participation rate of women between 24 and 54 years old went
from 48% to 66%. As a result, even though it is still far from disappearing, the gap that has
historically separated men from women has reduced significantly(CEPAL, 2012b).

The traditional model of distributing paid and unpaid work between the sexes is
transforming, and this change is occurring with several problems. Perhaps the most
evident one is the “care crisis” the region is going through, because of the pressure that is
being experienced by families -and particularly by women- when they still have to
respond to children and other dependents’ demands for care and, at the same time, want
to be able to work outside their homes (CEPAL, 2010a; Rico, 2011a). In fact, the main
patterns of the distribution of unpaid work between men and women haven’t changed,
and what has happened instead is that the latter have added paid working hours to their
everyday activity -including care-, while the former haven’t really assumed more
responsibilities in the domestic sphere (CEPAL, 2010b; CEPAL, 2010a). This is especially
true in low socio-economic sectors. It is clear, hence, that Latin America’s main social
inequalities are closely related to inequalities in the provision or access to care options for
families and their expected effects on women’s employment. This is reflected in the
stratified way that unemployment, informal employment and inactivity relate, among
poorer women, with the presence of young children in the family (CEPAL, 2012 b y c).

Fourth, there are a few “old inequalities” that have been present in the region for a long
time and are now assuming a dangerous form. The most relevant example is the strong
relationship between poverty and childhood, adolescence and youth: in Latin American,
children today have a higher probability of being born in poor households than twenty
years ago, even though recent results in poverty and indigence reduction are quite
positive. The ‘age imbalance’ that social protection systems have in some Latin American
countries is evident, and recent policies and achievments in key social indicators haven’t
changed that bias (Rossel, 2013). As a result, families with children - and among the,
single-parent families leaded by women- seem to be more associated with poverty and
vulnerability (Arriagada, 1998; CEPAL, 2010a).

Family policies in Latin America: recent efforts and main challenges

Cash Transfers for reducing families’ poverty

In the last decades, Latin America has witnessed the development of a great variety of cash
transfer programmes for poverty reduction, that basically give money to vulnerable or
poor population, upon the fullfillment of several conditions. (Cecchini & Madariaga, 2011).
Since the implementation of the first programmes - Progresa, in Mexico (today
Oportunidades) and Bolsa Familia in Brazil - in the mid nineties and early 2000s, almost
every country in the region has developed cash transfers policies for poor families
(Cecchini & Martinez, 2011). Today, there are 25 programmes in 20 countries, covering
approximately 20% or the population and representing an investment of around 0.36% of
the GDP. In general, these programmes establish more or less explicit criteria for
orientating their action to families with children and adolescents and not to individuals
(Mokomane, 2012), and focus on extreme poverty, particularly in most of the
programmes, in rural areas. In fact, the presence of children in the household is taken as a
requirement for targeting in all programmes analyzed in this document. A distinctive
feature of Latin American cash transfers programmes for poor families is the introduction
of conditionalities. In general, programmes establish two basic conditional criteria:



enrollment or attendance of children to educational institutions, and regular medical care
(this includes, when covered, pregnant women).

The systematization presented in this paper confirms that the financial effort with cash
transfers policies is paying off. It seems clear that the transfer programmes have helped to
sustain consumption in the poorest households and significant impacts of transfer
programmes on poverty, especially extreme poverty and in rural areas have been
identified. Also, a large number of evaluations show positive impacts on educational
variables (such as school attendance, transition between primary and secondary
education, behavior problems, achievement and cognition). In the health dimension, the
evidence gathered indicates positive impacts of some programmes on health outcomes, for
instance the hemoglobin levels of children, child mortality and nutrition and psychomotor
development, as well as the use of contraceptives and prenatal care and preventive
gynecological care in young women. Studies have also found positive effects on the
consumption of nutritious food, dietary diversification and participation of women in the
labor market.

Beyond the impacts observed, evaluations have also shown limitations and challenges
related to design and implementation processes. For example, it is clear that territorial
and geographical distances-plus-accessibility difficulties, as well as poor infrastructure
have hampered the access of beneficiaries to social services. At the same time, there is a
big question posed on the capacity of these programmes to generate a transformation in
job placement and employment of beneficiaries. Although the evidence doesn’t reflect the
existence of disincentives to employment, it has been argued that there is a "vicious circle"
between transfers and informality, as they would encourage the search for work in the
informal sector. In contrast, it is noted that the amounts of the transfers are very limited
and do not seem to be sufficient to stop families to look for jobs or create dependency. In
any case, there is a need for more systematic and long term evidence on the effects of
transfers in this area.

Another area of discussion is associated with the gender biases that may be behind the
programs, mainly by placing the responsibility for compliance with conditionalities,
attendance to program activities, and procedures for receiving money on women and
mothers. There is also an important challenge regarding the rules for discountinuing of the
programmes and the effective implementation of these rules. Most of the programmes
emphasize exit rules-as-punishment rather than graduation rules, that is, the possibility
that families overcome the situation they are in and no longer are eligible for receiving the
transfer. This is an important weakness in most programmes.

Finally, the institutional aspect of cash transfer programmes is also being debated. In
many countries, these programmes are installed within the Ministries of Social
Development and, in several cases, have become part of the basic social protection
policies. But in other cases, transfer programs are isolated from the main social policy
institutions and have contributed to their fragmentation, by bypassing them or functioning
disjointed from them. This logic -derived in part from the fact that in many cases transfer
programmes arise as emergency solutions or pilot initiatives funded by international
agencies- has weakened the possibility of moving towards more sustainable programmes
and more consolidated social policy institutions.

There is a wide space for improvement in the implementation of transfer programmes,
through (i) advancing in infrastructure extension and provision of basic social services
(health, education, care), as well as basic services associated with access and effective use
of the above (transport, sanitation), especially in rural and less populated areas (ii)
making a serious commitment and sustainable improvements in the quality of social



services (iii) improving the coordination between services instead of transferring to
beneficiaries the costs of non-dialogue between institutions, (iv) strengthening -and in
some cases modifying- the institutional anchoring of transfer programmes, so they can be
incorporated into the national social protection matrixes instead of being temporary
solutions to emergency situations (v) creating mechanisms to ensure financial
sustainability for transfers programmes in the medium and long term. Estimates of
additional costs that would involve the expansion of these transfers to all vulnerable
population and eventually making them universal and accessible to all households with
children and adolescents, regardless of their socioeconomic level, indicate that the efforts
that most Latin American governments should make is within reasonable margins.

From a more general perspective, the experience of these years reveals aspects that
require deeper debates and possibly significant changes in programmes’ designs. An good
example is the automatic incorporation of conditionalities, without proper sizing of the
costs that they could transfer to beneficiaries, and particularly, the gender biases
associated with assigning mothers as recipients of transfers and making them responsible
for the compliance with conditionalities, even if this option has allowed them to have
greater economic autonomy.

Work-family balance policies

Work-family balance policies are relatively new in the region, although in many countries
some of the instruments and policies that are included in this category have been around
for a long time. This paper shows a roadmap with complex challenges pertaining to
several categories of these policies and programmes.

Maternity leave

Although the region shows advances in the adoption of legislation on maternity leave in
accordance with international standards, there are still several countries where legislation
provide leave periods that are below the 14 weeks recommended by the International
Labour Organization (ILO). As important as modifying this deficit is to recognize that,
today, maternity leave legislation covers a minor portion of Latin American workers,
usually those with formal jobs (not surprisingly, benefiting those that have greater
resources, more education and the most opportunities). This situation makes it necessary
to expand the coverage for including currently excluded sectors (such as workers in small
and medium enterprises (SMEs), small business owners, domestic service workers, non-
typical forms of work and temporary workers) and review the limits that are set for
obtaining rights for leave benefits, including consideration of intermittent contributions
and the ability to access these benefits even if not working at the time of the birth, as Chile
has done recently. Another point that this study shows is the strong difference in the
criteria applied to workers in the public or the private sector. The biases that discriminate
against the latter should be reduced, expanding benefits to unify fair criteria for work-
family balance, with similar rights, in both sectors. Finally, legislation should incorporate
flexible designs for mothers’ returning to work after maternity leave. International
evidence suggests that the return is not easy, but the experience can be simplified and
made more harmonious if employers are prepared for it. In particular, it is necessary to
improve legislation on breastfeeding, extending its length and including sectors that are
currently excluded.

Paternity and parental leave

Latin America has a long way to go regarding paternity and parental leaves. The duration
of paternity leaves is still far from international standards and must be extended to



guarantee the right of fathers to be present and contribute to the care of their children in
the immediate postpartum period. This implies the revision of legislation for including
sectors that currently don’t have access to the benefit and also unify disparities between
private and public workers. Notwithstanding this, the agenda for the introduction of
parental leave in Latin America has not yet been covered and there is ample scope for
progress. It is important to recognize the vast international experience in the field, not
only in terms of designs and models, but also in terms of results achieved, particularly
regarding men taking advantage of the benefit. Incorporating a male quota can be a good
way for adopting strategies that have proved effective in the redistribution of care work
between men and women, in contrast to systems that consider both spouses as holders of
the benefit, leaving the decision of who takes the benefit to each household.

Flexible working arrangements

This paper shows that flexible working arrangements are still largely unexplored in Latin
American countries, but also warns of the risks of introducing more flexible policies in a
region were a majority of workers are in very precarious situations. These risks should
not, however, inhibit the necessary progress towards more and better regulation of
workers’ rights to working arrangements that are more compatible with the needs of
caring for their children. There is a need for establishing criteria for the development of
initiatives on flexible arrangements by promoting business and offering services related to
the workplace, especially kindergartens and other external child care services. These
initiatives, of course, can not assume that only women need these benefits, but instead,
should equally emphasize fathers’ rights and responsibilities.

External child care services and school time extension

Although the region has made progress in expanding the coverage of care services, the
analysis presented in this paper shows that it is still far from reaching the minimum
necessary for all families with children who wish to use this option. Latin American
countries need to expand infrastructure and availability of places in child care services
and day care. In order to meet this expansion and set quality standards, there is also a
need for investment in training for specialized personnel. Also, the experience in
extending school day time in primary and secondary schools is limited but very positive.
Creating policies that strengthen this option is key both to reduce inequalities in childhood
and to improve work-family balance.

Final remarks

It is important to note that even though the "road map" on transfers and work-family
policies presented above is quite clear, it would be a mistake to assume that the answer to
the region’s main social problems depends basically on these policies or, in other words,
that these policies are the most relevant responses Latin American countries could give to
solve its main social problems. Family policies are - and will remain-insufficient if deep
changes to reduce the very sources of social inequality are not introduced. These root
causes of insufficient progress in social development have been established by ECLAC for
several years now, namely: the region’s productive heterogeneity and its linear translation
to labor markets (ECLAC, 2012b). In fact, Latin American social inequality is the product of
a combination of production and labor inequalities, which social protection eventually
reduces, reinforces or modifies (ECLAC, 2012b). And the fact is that the region’s social
protection systems have limited fiscal capacity and, at the same time, several difficulties to
launch and implement appropriate policies. Also, they are not necessarily meeting current
risks of today’s families but, instead, usually keep offering policies for the risks Latin



American families had four decades ago (ECLAC, 2012c). In short, "the task of reducing
inequality can not be merely assumed by social protection” (ECLAC, 2012c: 152), and of
course, transfer programmes and work-family balance policies cannot be the only
responsible efforts for achieving that goal. Any bet that way, it seems obvious, is doomed
to failure.



1. Introduccion y objetivos

La preocupacién por conceptualizar y analizar en conjunto los logros en las politicas
orientadas hacia las familias no es nueva para América Latina. Aunque con un debate mas
reciente y con avances mas lentos que los paises desarrollados, hace ya varios afios que la
reflexion sobre politicas de familia estd en la agenda regional. Las ultimas décadas han
sido testigos de cierto avance en las investigaciones y el debate publico en la materia.
También se registran, aunque en forma menos evidente y mas débil, algunos avances en
las politicas de muchos paises latinoamericanos.

Este documento tiene por objetivo sistematizar los rasgos mas salientes de este escenario,
con el fin de contribuir a la reflexion sobre logros y desafios de las politicas para las
familias en América Latina, profundizando en lo ocurrido en la ultima década, a partir de
dos ejes: (i) las politicas para la reducciéon de pobreza en la familias, que incluyen
basicamente programas de transferencias y (ii) las politicas que operan en la conciliacién
trabajo-familia y en la redistribucion de los costos del cuidado; incluyendo basicamente
sistemas de licencias y servicios de cuidado y educacién, asi como la promociéon de
arreglos laborales flexibles.

El documento busca sistematizar informacién ya existente para contribuir a la discusion
informada sobre politicas orientadas a las familias en América Latina, los principales
logros alcanzados y los principales desafios que enfrentan. Asimismo, pretende dar cuenta
de los mas importantes avances tedricos y empiricos en la reflexiéon sobre politicas
publicas orientadas a las familias, a partir de una revisiéon exhaustiva de la literatura
generada en la tltima década.

En una primera secciéon se describe brevemente el origen conceptual de las politicas
familia y se presentan los principales logros que se observan en los paises desarrollados.
Las siguientes dos secciones - que constituyen el nicleo central del trabajo- abordan la
situacion de los paises latinoamericanos, tanto desde el diagnostico de la situacion de las
familias como desde el panorama de las politicas implementadas. La udltima seccidn
sintetiza elementos para el debate e insumos para la discusién de politicas.

2. Politicas publicas hacia las familias: concepto y referencias
analiticas

La categorizacion de politicas “hacia las familias” surgié como una forma de agrupar las
politicas y programas impulsados por los gobiernos para proveer bienestar e impactar -de
multiples formas- en la situacién de las familias con nifios y adolescentes, incluyendo
todas las acciones que tienen consecuencias directas o indirectas -buscadas o no- sobre
esta poblaci(')n1 (Kamerman & Kahn, 1978). El enfoque surge con la preocupacién por
entender el espacio que empezaban a ocupar ciertas politicas en algunos paises
desarrollados que, por distintas vias, buscaba apoyar a las familias con hijos o tenian
efectos sobre la situacion de estas.

Es indudable que toda politica orientada a las familias tiene definiciones - explicitas o no-
que derivan en objetivos o logros buscados, y también es evidente que toda politica parte -
consciente o inconscientemente- de ciertos valores en relacion a la vida familiar. Y aunque

1 Para una revision de los origenes del concepto de “politica de familia” y las distintas vertientes de la
literatura presentes en su construccion, ver Zollinger, 1979.



pueden no estar articulados, siempre buscan incidir en la estructuraciéon de relaciones
privadas de construccidn de las familias, y mas especificamente en los roles conyugales y
en la maternidad y paternidad (Lewis, 1992).

Asi, desde una perspectiva més general, se trata de politicas o instrumentos desarrollados
por organismos publicos, que buscan reemplazar algunas de las funciones sociales que se
desarrollan a través de las familias, es decir, desfamiliarizan - en términos de Esping-
Andersen- el acceso al bienestar para las familias con nifios. Al mismo tiempo, son politicas
que buscan desmercantilizar o desvincular el acceso al bienestar de las familias con nifios
de su posicién en el mercado laboral (Esping-Andersen, 1999).

Recuadro 1. Politicas hacia las familias en el mundo desarrollado: evolucién conceptual y algunos
debates recientes

La evolucion de las politicas de familia

En general, los estudios iniciales que se centraron en el andlisis de las politicas para las familias
reflexionaban sobre: (i) normativa y leyes sobre familia, (ii) politica impositiva, (iii) transferencias
monetarias y (iv) politicas de vivienda. Con el tiempo, el nucleo inicial de politicas que se consideraban
dentro de este grupo comenzé a ampliarse, incluyendo también (i) politicas de licencias laborales
asociadas al nacimiento o tenencia de hijos pequefios, (ii) servicios de cuidado infantil (iii) otros
beneficios monetarios.

Esta ampliacion en el espectro de lo que se consideraba politicas de familia estuvo ligada a la expansién
de la accidn estatal que buscaba ir al encuentro de nuevas necesidades, derivadas principalmente de los
profundos cambios que estaban teniendo lugar en el ambito de las familias.

Algunos de estos cambios eran transformaciones demograficas de largo aliento —baja en la fecundidad y
la mortalidad, aumento de la esperanza de vida- que estaban contribuyendo a cambiar el modelo de
familia predominante. Otros estaban asociados a transformaciones culturales que tensaban, entre otras
cosas, las representaciones sobre el rol de las mujeres en la sociedad, y los comportamientos en relacién
al matrimonio y el divorcio.

Y las respuestas a los nuevos riesgos y necesidades que se fueron configurando en las sociedades frente
a ellos no fueron inmediatas ni univocas . En efecto, en algunos paises se avanzdé rdpidamente en
politicas disefiadas para dar respuesta a estos desafios. En otros, en contraste, las modificaciones a las
politicas vigentes y la expansion de ciertos instrumentos para apoyar a las familias con hijos pequeiiosy,
en especial, a las mujeres trabajadores fueron menos claras.

Debates recientes

Varios debates que estan teniendo lugar en los paises desarrollados en torno a las politicas de familia, su
vinculacién con los sistemas de proteccidn social y sus logros.

En primer lugar, la literatura abunda en la reflexién sobre a qué tipos de familias apoyan estas politicas.
Los cambios en las estructuras y formas de las familias han interpelado y siguen interpelando la
formulacién de politicas, y no siempre los gobiernos han sido capaces de responder al desafio

2 Esta evolucidn, en cualquier caso, no fue sencilla ni lineal. La complejidad del proceso de expansion de
politicas hacia las familias y la identificacién de ciertas acciones bajo esa etiqueta ha estado acompafiada de
importantes debates, algunos de los cuales siguen vigentes. La discusion esta planteada no sélo en relacién a
cudl es el tipo de familia que se busca apoyar con estas politicas, sino a que, muchas veces, no es posible
distinguir facilmente si una politica incide o no sobre las familias (Meil, 2006) o, mas concretamente, las
familias con hijos menores.
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adecuadamente. Este es el caso, por ejemplo, de la incorporacién de instrumentos destinados al apoyo
de familias monoparentales y, en particular, con jefas mujeres (OECD, 2011a).

El segundo punto de debate esta vinculado con el grado en que las politicas de familia contribuyen a
cumplir los derechos de los nifios y adolescentes y en qué medida favorecen, al mismo tiempo, la
igualdad de género. En la medida en que las politicas de familia estdn fuertemente asociadas a los
argumentos centrados en el bienestar infantil (Prentice, 2005), y en la importancia de la inversién social
en la primera infancia, como apuesta fundamental para el desarrollo econdmico y social futuros, las
consideraciones de género no siempre son evidentes. Pueden, de hecho, parecer contrapuestos e
impulsar instrumentos distintos e incluso opuestos (Featherstone, 2006). Por ello, es importante sefialar
que el abordaje de las politicas de familia- donde el “maternalismo”, y la salud y desarrollo de los nifos
ha tenido un peso preponderante- (Prentice, 2005) no puede desconocer los impactos mas profundos
de la division sexual del trabajo, su correlato en cargas absolutamente desiguales del trabajo no
remunerado y las inequidades que esto conlleva. Mas aun, es importante reconocer que pensar los
disefos de estas politicas desde miradas que “recortan” la perspectiva de género puede no sélo ser
inocuo para esas inequidades, sino que incluso puede contribuir a profundizarlas (Featherstone, 2006).

En tercer lugar, el avance de las politicas de conciliacién entre vida laboral y familiar (especialmente la
expansion de servicios de cuidado y los arreglos laborales flexibles) han dejado en evidencia que,
aunque fundamentales para redistribuir las cargas de cuidado, muchas veces las personas encuentran
obstaculos importantes para hacer uso efectivo de las oportunidades que se les brindan. Aspectos como
la ubicacion geogréfica los lugares de trabajo y los servicios de cuidado, asi como los tiempos que se
requieren para movilizarse en las ciudades y aprovechar las oportunidades han surgido como una
dimension relevante en los estudios sobre redistribucion de las cargas de cuidado (Grieco, 2003;
Hamilton, Jenkins, Hodgson, & Turner, 2005) pero todavia son escasamente contempladas en la agenda
del balance entre trabajo y familia. Desde hace algunos afios, sin embargo, las dificultades asociadas al
acceso a los servicios empiezan a hacerse notar y son varios los paises desarrollados que han impulsado
politicas para evitar que el acceso se convierta en un obstaculo para el uso efectivo de los servicios y
apropiacion de las politicas por parte de la ciudadania. En particular, las poll'ticas3 implican la
reorganizacion de los tiempos de trabajo y ocio desde la geografia urbana o, como mas recientemente
se ha denominado, la geografia del tiempo (Miralles-Guasch, 2006; Neutens, Delafontaine, & Schwanen,
2010). Asi, por ejemplo, la expansién de las redes de transporte publico, su flexibilizacion y
readecuacion a las dindmicas del cuidado infantil, la mejora en los tiempos de viaje y el aumento de la
confiabilidad de los sistemas de transporte son algunas de las iniciativas que contribuyen a mejorar el
acceso. En otro plano, las politicas que operan sobre la morfologia horaria, redisefiando y coordinado
los tiempos de apretura y cierre de ciertos servicios publicos apuntan a mejorar la posibilidad de uso de
recursos en la ciudad (Bonfliglioli, 2008; Zajczyk & Mareggi, 2008). Esto ha sido particularmente
importante en el caso de los servicios educativos y de cuidado infantil (Mareggi, 2002).

A los efectos de este documento, se considera como politicas hacia las familias aquellas
orientadas a mejorar el acceso al bienestar de las familias con hijos menores de 18 afios,
buscando cubrir no solo la compensacion por los costos adicionales de tener hijos a través
de asignaciones monetarias o transferencias (Kamerman & Kahn, 1978; OECD, 2011a;
Richardson & Bradshaw, 2012), sino también lograr un mayor balance entre vida laboral y
familia o, en otros términos, entre las demandas del trabajo remunerado y el trabajo no
remunerado’ (O’ Brien, 2012) (véase tabla 1 en el anexo).

Dentro del primer grupo de politicas se encuentran las transferencias y los beneficios
tributarios. Las transferencias de ingresos a familias con hijos forman parte de las politicas

3 La literatura suele clasificar estas politicas como “Urban time policies” (Mareggi, 2002). Para una revisién de
la experiencia internacional y su aplicacion a América Latina, ver (Hernadndez & Rossel, 2013).

4 Aunque no se abordaran en este documento por motivos de extensién, se asume que, ademas de la
intervencién econémica para compensar los costos de la crianza de los hijos y de la busqueda por redistribuir
socialmente la carga del cuidado, la normativa que regula los vinculos familiares -leyes de familia, por
ejemplo- es también un componente relevante de las politicas de familia.
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de bienestar de los paises desarrollados desde hace mucho tiempo. Los modelos iniciales
surgieron bajo la forma de asignaciones familiares que buscaban sostener el ingreso de las
familias frente a los costos adicionales que imponia la tenencia de nifios pequefios.
Posteriormente, se fueron desarrollando instrumentos focalizados -que requieren
demostracién de medios- para familias pobres, incluyendo en algunos casos transferencias
especificas para ciertos tipos de familias (monoparentales, desempleadas, por ejemplo)
(Bradshaw & Finch, 2002; OECD, 2011a). Los modelos varian en términos del grado de
universalidad alcanzado, generosidad y duracién. Por su parte, los beneficios tributarios
(“tax benefits”/"tax credits”) que han sido impulsados sobre todo en los paises de matriz
anglosajona (Richardson & Bradshaw, 2012) contemplan exoneraciones o devoluciones
tributarias para familias con nifios, en algunos casos focalizando en familias pobres.

En la actualidad, al menos 30 paises de la OCDE tienen transferencias monetarias para la
reduccion de pobreza en familias con hijos y, de esos, 21 tienen alcance universal
(Richardson & Bradshaw, 2012), mientras que los restantes tienen transferencias
asociadas a bajos ingresos u otras variables vinculadas a las condiciones de vida. En varios
casos, ademas, estas transferencias suelen combinarse con beneficios tributarios o “tax
credits” para las familias con nifios, un rubro en el que los paises desarrollados vienen
incrementando el gasto publico en forma significativa (OECD, 2011a; Richardson &
Bradshaw, 2012).

Las investigaciones que analizan el efecto de las transferencias a las familias sobre
distintas variables de bienestar familiar e infantil indican resultados alentadores. Por
ejemplo, un estudio que simula los niveles de pobreza infantil antes y después de las
transferencias’ revela que en paises como Austria, Islandia, Irlanda, Suecia, Finlandia,
Noruega y Hungria las transferencias contribuyen a reducir la pobreza en 60% o maés. O
dicho de otra forma, si las transferencias no existieran en estos paises la proporcion de
nifios viviendo en hogares pobres seria un 60% mas alta del nivel alcanzado habiendo
transferencias (Richardson & Bradshaw, 2012). En otros paises, como Grecia, Espaiia o
[talia el efecto es significativamente menor, ubicindose por debajo del 30%, una diferencia
que, en principio, pareceria explicarse por el grado de desigualdad con que se distribuyen
los ingresos laborales en cada pais.

Otros estudios han dado un paso mas en las especificaciones metodolégicas, asumiendo
que, como es razonable, las transferencias no impactan de la misma forma en todos los
tipos de familias. En todos los paises europeos considerados en una comparaciéon de
politicas y beneficios se encontrd que la suma de un ingreso minimo y transferencias en
familias biparentales con un solo aportante de ingresos y dos nifios era insuficiente para
mantenerla por encima del umbral de pobreza (Van Mechelen, Marchal, Goedermé, Marx,
& Cantillon, 2011). En los paises mas pobres de Europa, la sumatoria de ingreso mas
beneficios en familias con ingresos superiores al minimo también es insuficiente para
sacarlas de la pobreza (Van Mechelen et al,, 2011)6.

5 Considerando en conjunto transferencias y beneficios tributarios

6 En simultaneo con los avances en las evaluaciones, la expansion de las transferencias y otros beneficios
monetarios para las familias ha derivado en multiples debates. Uno de ellos ha discutido la efectividad de las
transferencias focalizadas sobre las familias pobres en comparacién con los efectos logrados por politicas
universales de transferencia. La evidencia sugiere que los sistemas de transferencias universales tienden a ser
mas efectivos para sacar a las familias de la pobreza, en contraste con los modelos focalizados, fuertemente
criticados por los desincentivos que pueden generar en relacién al mercado laboral, y los riesgos de
estigmatizacién y dependencia (Richardson & Bradshaw, 2012). Adn no siendo tan generosas las
transferencias universales, cuando se combinan con instrumentos focalizados pueden constituir un modo mas
efectivo de reducir pobreza a costos razonables (Matsaganis et al., 2004; Richardson & Bradshaw, 2012).
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El segundo grupo de politicas incluye una variedad de instrumentos que, desde distintos
espacios, buscan operar sobre la conciliacién o, como se ha sefialado recientemente, la
corresponsabilidad (Monge, 2008; Aguirre, 2007) de la vida laboral y familiar. Algunas de
estas politicas - como las licencias o las politicas de flexibilizacién temporal y espacial del
trabajo- intervienen sobre las secuencias diarias y semanales que involucran las
actividades productivas y reproductivas. Son, desde este punto de vista, “secuenciadoras”
(Monge, 2008). Otras en cambio, como los servicios de cuidado externo, contribuyen a
desfamiliarizar ciertas funciones, trasladandolas a servicios estatales o subvencionados
por el estado, por lo que suele denomindrseles “politicas derivativas” (Camacho &
Martinez, 2005).

En relaciéon a las licencias, existen tres tipos de mecanismos legales que permiten
beneficios para personas ocupadas —en empleos formales- y con hijos pequefios (Bruning
& Plantenga, 1999): licencias maternales —-que establecen el derecho de las mujeres a no
trabajar luego del parto y en general, en la etapa del término del embarazo’ -, licencias
paternales — que establecen el derecho de los padres empleados a no trabajar en el dia de
parto y posteriores- y licencias parentales - disefiadas en principio como complementaria
a las otras dos, que puede ser utilizada por cualquiera de los dos progenitores,
generalmente por periodos mdas extensos y orientadas mdas claramente a resolver las
necesidades de cuidado del nifio en forma mas prolongada- (Drew, 2005; OECD, 2012).

En el mundo desarrollado las licencias maternales estan ampliamente extendidas, aunque
las variaciones respecto al periodo de duracién del beneficio son importantes8 (OECD,
2012), asi como también en relacién a la proporcidn del ingreso que reemplazan, la fuente
del financiamiento del reemplazo salarial, el grado de universalidad previsto -es decir, a
que colectivos de trabajadoras cubre a priori- y el proceso de reinsercién en el empleo
(OECD, 2012). Pero en tanto, mas alld de los matices, la licencia maternal es un
instrumento presente en practicamente todos los casos, la tendencia de los paises
desarrollados en las ultimas décadas ha sido la de impulsar otras licencias, sobre todo las
licencias parentales, con el objetivo de apoyar a las familias en un periodo mas extendido
de tiempo que supera las demandas de cuidado que se concentran en el periodo
inmediatamente posterior al partog.

7 El derecho a la licencia por maternidad forma parte de la normativa internacional desde hace ya varias
décadas y se encuentra reconocido por la OIT en distintos instrumentos (Convenio sobre la proteccién de la
maternidad de 1919, Recomendaci6n sobre Protecciéon Maternal, de 1952; Convenio sobre la proteccidn de la
maternidad del 2000; Convenio sobre los trabajadores con responsabilidades familiares, 198.

8 Mientras algunos paises cuentan hoy con normativas que ofrecen a las mujeres periodos que superan
ampliamente las recomendaciones establecidas por la OIT (14 semanas), otros paises, ofrecen licencias de
duracién maxima de 12 semanas. Un ejemplo en este ultimo sentido y que destaca como un ejemplo
paradigmatico de debilidad de politicas en el campo de las licencias es el de Estados Unidos (Kamerman, 2000;
Bradshaw & Finch, 2002).

9 En efecto, aunque mucho mas recientes que las licencias por maternidad (alrededor de los 80s y 90s en
Europa), las licencias parentales han entrado rapidamente a la agenda de las politicas de familia, tanto como
instrumentos que pueden contribuir a mejorar la conciliaciéon entre el empleo y el trabajo no remunerado,
buscando mejorar la situacion de las mujeres en el mercado laboral, como acciones orientadas a disminuir las
desigualdades que surgen por la forma en que cada familia opera en el proceso de responder a las demandas
de cuidado que imponen los nifios. En la actualidad, 31 paises de la OCDE tienen algun tipo de licencia
parental (OECD, 2012), aunque con politicas que difieren significativamente en términos de periodo de
duracién y momento en que la licencia puede ser utilizada, titularidad (individual o familiar, es decir, uno de
los progenitores o uno de ambos pueden usar el beneficio) (Bruning & Plantenga, 1999), transferibilidad del
beneficio (Moss & O’ Brien, 2006), la flexibilidad y posibilidad de combinaciéon con modalidades de empleo
part-time (Ray, Gornick, & Schmitt, 2008) y el porcentaje del ingreso que es reemplazado. También los datos
respecto a la cobertura y uso efectivo de las licencias parentales reflejan un panorama muy diverso (OECD,
2010a).
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Recuadro 2. Politicas de conciliacion entre trabajo y familia: resultados en paises de la OCDE
Licencias

Dada la ya larga trayectoria del mundo desarrollado, existe mucha evidencia respecto a los resultados
que estas politicas han alcanzado y sus efectos —previstos o no- sobre un conjunto amplio de variableslo.
En relacién a las licencias por maternidad, distintas investigaciones han corroborado los efectos
positivos que tienen sobre la salud materna, en la etapa de embarazo y las semanas inmediatamente
posteriores al parto (Whitehouse, Hosking, & Baird, 2008), asi como en la salud y el bienestar infantil
(Galtry & Callister, 2005).

En el caso de las licencias parentales, en tanto sus disefios y formatos son muy variables, los resultados
encontrados también parecen serlo. Por un lado, se ha confirmado el efecto positivo de las licencias
sobre el retorno de las madres (y de los padres) al trabajo luego del nacimiento de sus hijos (Waldfogel,
Higuchi, & Abe, 1998), incluyendo a los sectores de menores recursos (Spiess & Wrohlich, 2006), asi
como sobre la posibilidad de aumentar sus ingresos en el mediano y largo plazo (Datta Gupta & Smith,
2002).

En cambio, la evidencia respecto al impacto que las licencias parentales pueden tener sobre una posible
redistribucion de la carga de trabajo no remunerado entre hombres y mujeres es todavia débil (Bruning
& Plantenga, 1999), aun cuando en algunos paises se observan ciertos cambios alentadores respecto al
involucramiento masculino en las tareas de cuidado infantil —no asi en el trabajo doméstico mas
rutinario- (Kittergd & Pettersen, 2006).

Arreglos laborales flexibles

Los beneficios de los arreglos laborales flexibles sobre la conciliacion entre trabajo y familia han sido
documentados en diversos estudios. Mas alla de los impactos que estas medidas generan sobre las
propias empresas — en términos de mayor productividad de sus empleados, menor ausentismo, mayor
satisfaccion con el trabajo, compromiso institucional- (O’ Brien, 2012), los arreglos laborales flexibles
contribuyen a reducir el estrés de los trabajadores, mejorar su salud mental y fisica y generar un mejor
balance entre responsabilidades laborales y familiares (Glass & Finlay, 2002).

Servicios de cuidado infantil y extension de jornada escolar

Por un lado, un gran nimero de estudios han mostrado los efectos del uso de los servicios de cuidado y
la extension de la jornada escolar en la participacion laboral de las mujeres con hijos (Heckman, 1974;
LeFebvre & Merrigan, 2005; Bennet, 2008), aun cuando los modelos de provision asumidos —
adecuacion horaria y extension de jornada- pueden incidir significativamente en el logro de mas o
menos efectos (Deutsch, 1998). Por otro, la evidencia es contundente respecto a los impactos positivos
que la asistencia a servicios de cuidado puede tener sobre el bienestar y desarrollo infantil: la asistencia
a servicios de cuidado aumenta el desarrollo neuronal (National Research Council and Institute of
Medicine, 2000) y la capacidad cognitiva de los nifios, contribuye a desarrollar sus habilidades no
cognitivas (como integracion, autorregulacion) (Cunha, 2005) y su desempefio educativo posterior
(Sylva, 2003; National Research Council and Institute of Medicine, 2000; National Institute for Early
Education Research, 2006).

Sin perjuicio de lo anterior, parece claro que aspectos como la calidad con que se prestan los servicios
no pueden constituir una pieza accesoria en la consideracidon de estos resultados. Numerosas
investigaciones revelan que la calidad condiciona la relacion causal entre cuidado externo y el desarrollo
y bienestar infantil, o puesto en otros términos, indican que cuando los servicios no alcanzan los
estandares de calidad los resultados son peores y los beneficios del cuidado externo — especialmente en
nifios menores de 2 afos- menos evidentes. Distintos estudios encontraron que los nifios que pasan mas
tiempo en servicios donde no existen minimos de calidad tienden a presentar dificultades en
competencias sociales, mas problemas de conducta y peores resultados educativos posteriores que

10 Para una revisién de la evidencia sobre los impactos de las licencias, ver (PNUD, 2009; O’ Brien, 2010)
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aquellos que asisten a centros de mejor calidad (NICHD Early Child Care Research Network, 2003 &
2005). La conclusion es valida para distintos contextos y distintos sectores sociales (Shonkoff & Phillips,
2000;. La baja calidad de los servicios también impacta negativamente sobre el apego (Sagi, Koren-Karie,
Gini, Ziv, & Joels, 2002), el desarrollo cognitivo de los nifios (Roupp, Travers, Glantz, & Coelen, 1979), la
capacidad de integracién y desarrollo de vinculos positivos de los nifios con otros adultos referentes
(Vandell & Wolfe, 2000) y la salud (Vandell & Wolfe, 2000). Con esta evidencia, no llama la atencién que
la calidad - la forma en que se mide y la forma en que se implementa y acredita- haya pasado al centro
de la agenda de las politicas de cuidado en el mundo desarrollado (Glatnz & Layzer, 2000; Bennet,
2008b).

Las politicas de arreglos laborales flexibles contribuyen a generar entornos laborales que
facilitan el balance entre el trabajo y la vida familiar. Dentro de estas iniciativas se
encuentran la flexibilizacién de los horarios de entrada y salida al trabajo (adaptada a los
horarios de los servicios de cuidado o escolares), trabajo remoto o desde el hogar y trabajo
a media jornada, sin pérdida salarial (O’ Brien, 2012).

Los arreglos laborales flexibles parecen estar extendiéndose rapidamente en el mundo
desarrollado, especialmente en lo que hace a reduccién de jornada laboral y tiempos de
trabajo flexible. Pero en general, la mayor parte de los arreglos son utilizados por mujeres,
y la participacion de los padres en estas modalidades parece ser todavia incipiente (OECD,
2011). Adicionalmente, la evidencia reciente indica que son los trabajadores de mayores
ingresos los que suelen acogerse a la posibilidad de los arreglos flexibles, y que los
sectores del empleo donde existe predominio masculino la oferta es bastante mas limitada
(O’ Brien, 2012). También existe cierta evidencia sobre los impactos positivos que pueden
tener en la conciliacion entre vida laboral y doméstica (véase recuadro 2).

Los servicios de cuidado infantil para nifios de entre 0 y 5 afios constituyen una pieza clave
dentro de las politicas de familia. En términos de disefios, existe una gran variedad de
formatos y modalidades para su provision, que van desde centros diurnos especializados
(cuidado externo) a modelos de cuidado diurno familiar (con un solo nifio o con grupos, en
un hogar determinado), ademas de los servicios de educaciéon preescolar, donde se
incluyen los centros de preparacién para la ecuacién primaria (OECD, 1991; OECD,
2010a). Pero mas allad de las modalidades, la tendencia reciente en la expansiéon de la
cobertura ha sido extender el horario de la jornada e incorporar progresivamente sectores
poblacionales, priorizando a ciertos tipos de familias, como las monoparentales
(Bradshaw & Finch, 2002). Estos paises también han avanzado en la expansion del horario
de la jornada escolar de nivel primario, avanzando hacia modelos de jornada continua,
extendida o jornada completall, que busca cubrir un horario mayor del tiempo escolar y,
de esta forma, mejorar la conciliacién entre la vida laboral de los padres y las necesidades
de cuidado de los nifios.

En la actualidad, todos los paises de la OCDE proveen algun tipo de servicio publico de
cuidado para la primera infancia - o de apoyo publico al acceso-, aunque con niveles
todavia bastante bajos y dispares de cobertura (Plantenga & Remery, 2005; Bennet, 2008).
En el promedio de la OCDE para el afio 2008, apenas 30% de los nifios entre 0 y 3 afios
asistia a un centro o espacio formal de cuidado, pero al observar los datos por pais esta

11 Algunos ejemplos son la introduccién de la jornada continua en Espafia, la creacién de escuelas de tiempo
extendido en Alemania y la extension del tiempo de cuidado a cargo de las escuelas durante la tarde en
Finlandia. Para un andlisis en detalle de las distintas modalidades implementadas, ver (Tenti, Meo, & Gunturiz,
2010)
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cifra muestra oscilaciones muy importantes (OECD, 2011b).. Una extensa evidencia
indica impactos significativos de los servicios de cuidado externo en un conjunto amplio
de variables (véase recuadro 2).

3. La situacion de las familias en América Latina

En la dltima década tanto la CEPAL como investigadores en universidades y centros
académicos han avanzado mucho en la clarificacién de un diagndstico sobre la situaciéon
de las familias latinoamericanas. Este diagndstico avanza sobre fendmenos muy diversos,
que abarcan cambios demograficos y transformaciones culturales de largo plazo, asi como
una gran cantidad de andlisis sobre la situaciéon de las familias en la regién, las
desigualdades visibles entre ellas y los factores que parecen estar explicindolas. Varios
elementos de esta acumulaciéon parecen ineludibles para un anadlisis de las politicas
orientadas a las familias en América Latina:

Un primer elemento clave son los cambios de largo plazo que, al igual que en otras
regiones del mundo, han modificado las bases mismas de las viejas definiciones del
término “familia” en América Latina. Los efectos combinados de la primera y segunda
transicion demografica, asociadas a ciertos cambios culturales, han contribuido a
modificar la estructura de las familias latinoamericanas. Desde hace décadas los paises de
la region vienen experimentando, aunque con distinta intensidad, una notable reduccion
de sus tasas de mortalidad y incremento en la esperanza de vida, asf como un disminucién
marcada en sus tasas de fecundidad (CEPAL, 2008), lo que ha repercutido en una
tendencia progresiva al envejecimiento. Esto es visible en las profundas transformaciones
que ha experimentado la estructura de edades de las sociedades de la regién: de acuerdo a
las estimaciones disponibles indican que la poblacién menor de 15 pas6 de representar el
40% en 1950 a el 28% en 2010. De hecho, si como es esperable esta tendencia se
mantiene, en 2040 la proporcién de adultos mayores superaria a la de nifos y
adolescentes por primera vez (CEPAL, 2012a). El avance hacia ese escenario implica que
los paises vayan transitando, de a poco, hacia un cambio en la relacién de dependencia - es
decir, la proporcidn de poblacion activa en relacion a la dependiente-, lo que disminuye las
oportunidades para aprovechar el bono demografico - dado por la existencia de mas
activos vs. dependientes- (CEPAL, 2005 & CEPAL, 2010a; Bertranou, 2008). Estos cambios
operan, ademas, reduciendo el tamafio medio de los hogares (CEPAL, 2005).

Sumado a esto, la modificacion de las pautas vinculadas a la nupcialidad y el divorcio (el
aumento de las uniones libres y la disminucién de las uniones formales) ha derivado en
transformaciones en la “forma” de las familias (Serrano, 2007; Arriagada, 2004; Rico &
Maldonado, 2011). Esto es observable en el importante incremento de las familias
reconstituidas, monoparentales y unipersonales (Rico & Maldonado, 2011). En efecto,
entre 1990 y 2010 el porcentaje de familias biparentales nucleares disminuy6 de 51% a
40%, mientras que y los hogares unipersonales de 7% a 12% y la proporcién de hogares
monoparentales nucleares pasé de 9% a 12% (véase grafico 1 en anexo). Adicionalmente,
dentro de estos ultimos es de destacar el aumento significativo de la jefatura femenina:
entre 1990 y 2010 la proporcién de hogares monoparentales nucleares con jefas mujeres
aumento de 10 a 12% (véase grafico 1 en el anexo).

Otro eje de andlisis estd en la incorporacién masiva de las mujeres al mercado laboral.
Entre 1990 y 2009 la tasa de participacién laboral de las mujeres de 15 afios y mas pasé de

12 Mientras en paises como Dinamarca proporcién de nifios de estas edades que asisten a servicios de cuidado
se encuentra en el entorno o por encima del 60%, en paises como Polonia o Republica Checa la asistencia no
supera el 3%.(0ECD, 2011b)
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39 a 52%, mientras que entre las de 25 a 54 pas6 de 48% a 66% (véase grafico 2 en el
anexo). Como resultado, aunque todavia lejos de desaparecer, la brecha que
histéricamente separaba a los hombres de las mujeres en este indicador se ha venido
reduciendo (CEPAL, 2012b).

Las implicancias de este cambio en el modelo tradicional de hombres empleados y
mujeres en el hogar que cuidaban de nifios y otros dependientes son multiples. Una de
ellas es la tensidn que se genera frente al requisito de cubrir las demandas de cuidado que
antes eran resueltas con el trabajo no remunerado de las mujeres y que interpela tanto a la
redistribucién doméstica del trabajo no remunerado como al papel de las politicas
publicas en esta nueva ecuacion. La region enfrenta una “crisis del cuidado” y este
escenario plantea urgencias que no pueden ser eludidas (CEPAL, 2010a; Rico, 2011a)

Es por ello que el rol de la distribucién desigual del trabajo remunerado y no remunerado
entre hombres y mujeres es clave para las politicas de familias. Las investigaciones en base
a encuestas de uso del tiempo llevadas a cabo en varios paises latinoamericanos en la
ultima década muestran que el ingreso de las mujeres al trabajo remunerado no se ha
traducido en una redistribucién del tiempo que destinan a actividades no remuneradas,
basicamente asociadas al cuidado. Como resultado, la carga total de trabajo (la cantidad de
horas que trabajan, sumando actividades remuneradas y no remuneradas) es
significativamente mayor a la carga total de trabajo de los hombres (véase grafico 3 en el
anexo)(CEPAL, 2010b; CEPAL, 2010a). En definitiva, “las pautas patriarcales, en el interior
del hogar, continlian operando efectivamente sobre los individuos, especialmente sobre
los hombres, tornando poco flexible la capacidad de ajuste de los tiempos dedicados al
trabajo no remunerado generando equilibrios suboptimos en la utilizaciéon de las
capacidades y tiempos disponibles para el trabajo remunerado y no remunerado en las
familias (...) la transformacion preconizada por Giddens (2000), en relacién a la
democratizacion de los espacios privados debido a la modernidad, no esta sucediendo
efectivamente en los hogares latinoamericanos” (Espejo, Filgueira, & Rico, 2010).

Es importante sefialar, ademads, que la carga de trabajo no remunerado de las mujeres
suele ser bastante mas alta en los sectores de menores ingresos (es decir, aquellas mujeres
que no tienen posibilidad para traspasar la tarea de cuidado a otras personas o comprar
servicios en el mercado) y tiende a disminuir a medida que los ingresos aumentan (es
decir, para aquellas mujeres que pueden resolver sus demandas de cuidado en el mercado,
con servicios externos o con servicio doméstico) (OIT/PNUD, 2009; CEPAL, 2010a). En
efecto, la evidencia indica que “(..) en tanto se incrementan fuertemente las horas
dedicadas al trabajo no remunerado y de cuidado de las mujeres en los quintiles mas
pobres, ello es casi nulo en el caso de los hombres, y mas moderado en el caso de las
mujeres que pertenecen a hogares que se encuentran en mejor situacién socioeconémica”
(Espejo, Filgueira, & Rico, 2010: 26).

Con este panorama, parece claro que “las desigualdades sociales estdn estrechamente
vinculadas y que, en parte, se reproducen debido a la provisiéon o acceso desigual de las
familias a opciones de cuidado familiar y social y su efecto concomitante sobre las
capacidades diferenciales de las mujeres para integrarse al mercado laboral. Esta situacion
da lugar a un verdadero circulo vicioso” (CEPAL, 2010a: 184). Estas capacidades se
reflejan en la pauta estratificada con que se ha dado, en los hechos, el ingreso de las
mujeres al mercado laboral: entre 1990 y 2009, la tasa de participaciéon laboral de las
mujeres de entre 25 y 54 afios del primer quintil de ingresos pas6 de 32% a 48%, mientras
que la de sus pares del quintil 5 pasé de 62% a 79% (véase grafico 4). Claramente, uno de
los factores que incide en este freno al ingreso al mercado laboral de las mujeres pobres es
su imposibilidad para liberarse de la carga de cuidado familiar. Factores similares explican
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también la sobrerrepresentacién de este sector en el desempleo y en la informalidad
(CEPAL, 2012 by c).

Este complejo paisaje se completa con la sumatoria de desigualdades en otros planos. Por
un lado, la caida de la fecundidad que ha tenido lugar en la regién ha sido bastante mas
marcada en los sectores de mas ingresos y menos importante entre las mujeres mas
pobres (CEPAL, 2012b y c). El resultado de ello es que los nifios tienen mayor
probabilidad de nacer en hogares pobres que no pobres y que, progresivamente, la
pobreza se asocia cada vez mas a las generaciones mas jovenes (véase tabla 2 en el anexo).
Un estudio reciente indica que en 1990 el ndmero promedio de nifios en hogares pobres
era de 2,66 frente a 1,39 en hogares no pobres, en el 2000 la relacién era de 2,52 frente a
1.21 y en 2010 2,20 y 1,01 respectivamente (véase grafico 5 en el anexo). Los datos
indican, por tanto, un ensanchamiento de las distancias entre unos y otros tipos de
hogares o, dicho en otras palabras, una mayor asociacién entre presencia de nifios en el
hogar y pobreza (Rossel, 2013). Otra expresion del mismo fendmeno es el incremento del
peso relativo de la infancia en las categorias de pobreza en comparacién con otros grupos
de edad®® o, como se le ha denominado recientemente, una profundizacién del desbalance
etario del bienestar en la region que, en la comparacién con diez afos atras, perjudica mas
a los niflos que a otros sectores y lo hace con mayor fuerza que en el pasado (Rossel,
2013).

Como resultado de esta peligrosa combinacidn de factores, las familias con nifios -y dentro
de ellas, las monoparentales y con jefatura femenina- parecen estar cada vez mas
asociadas a la pobreza y la vulnerabilidad (Arriagada, 1998; CEPAL, 2010a)™, una relacién
que parece afianzada, en tanto no se ha modificado (véase grafico 7 en el anexo) tras los
afios de crecimiento econdmico, mejora en los indicadores laborales y reducciones
significativas en la pobreza y la indigencia (CEPAL, 2012c)".

Esta apretada sintesis habla a las claras de la urgencia de desarrollar y fortalecer politicas
que vayan al encuentro de una estructura de riesgos donde, ocupando el primer lugar,
estan las familias con nifos. El diagndstico presentado también revela que la desigualdad
de género es uno de los factores que inciden con mayor contundencia en esta situaciéon y
que son justamente las mujeres pobres - aquellas que hoy estan cargando con buena parte
de la tarea reproductiva de la regién- las que estdn mas desprotegidas frente a las
necesidades de conciliacién entre vida laboral y trabajo doméstico no remunerado.

4. Politicas orientadas a las familias en América Latina

a. Proteccion social y politicas para las familias: tendencias recientes

13 El mismo estudio muestra que la razdén entre el porcentaje de nifios y adolescentes viviendo en hogares con
ingresos por debajo la linea de pobreza y la poblacién total aumenté entre el 2000 y el 2010 —en 1990 habia
la relacién era de 0,14, pasé a 0,19 en el 2000 y alcanz6 a 1,26 en el 2010— practicamente en la misma
magnitud con que lo habia hecho en la década de los 90s. Una evolucién muy similar presentan los ratios de
nifios y adolescentes/poblacién adulta y nifios y adolescentes/poblacién en edades activas (1,33, 1,39 y 1,51
en 1990, 2000 y 2010 en el primer caso y 1,34, 1,41 y 1,53 en las mediciones en el segundo). (véase grafico 5
en el anexo).

14 La proporcién de hogares monoparentales con jefatura femenina en el quintil 1 pasé de 8% a 12% entre
1990y 2010, mientras que en el quintil 5 la evolucién fue de menor: de 7% a 9%. (véase grafico 7 en el anexo)
15 La regién muestra una tendencia favorable y sostenida en materia de pobreza e indigencia. Entre 2002 y
2012, el porcentajes de personas viviendo en hogares pobres en América Latina pas6 de 43.9% a 28.8%!15,
mientras que la indigencia se redujo de 19.3% a 11.4% (CEPAL, 2013a)
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Frente al panorama presentado en la seccién anterior, es importante reconocer que la
ultima década muestra algunas tendencias positivas para los sistemas de proteccion social
latinoamericanos. La primera tendencia es el incremento sostenido del gasto publico
social que ha tenido lugar en la region y que en la ultima década ha tomado especial fuerza
(pasando de 14.8% del PIB en 2001-2022 a 18.6% del PIB en 2009-2010)" (CEPAL,
2013). De alguna forma, esta evoluciéon ha permitido a la regién ir avanzando hacia
politicas contraciclicas para contener mejor los costos sociales de las crisis, en particular
de la crisis global de 2008-2009 (CEPAL, 2005); (CEPAL, 2010c).

La segunda tendencia es el espacio creciente que esta ocupando el estado en el campo de
las politicas sociales, acompafiando una forma de abordar la problematica social que busca
romper con el enfoque predominante durante los 80s y 90s. Esta nueva impronta
reivindica el desarrollo de un pilar no contributivo (Cecchini & Martinez, 2011), el avance
hacia el universalismo (CEPAL, 2010c), la consideracién del enfoque de derechos en el
disefio de las politicas y la expansion de infraestructura y servicios basicos (CEPAL, 2005).

El tercer elemento es el ingreso, aunque todavia muy incipiente, de la agenda de igualdad
de género al campo de la politica social, tanto desde los gobiernos como desde la
investigacion (CEPAL, 2007 & CEPAL, 2010b). Es innegable que la cantidad de preguntas
se ha disparado y abundan los estudios que analizan sistemas de cuidado a nivel de
distintos paises (Rodriguez Enriquez, 2007; Marco Navarro, 2007; Salvador, 2007 &
2008; Esquivel, 2008; Lamaute-Brisson, 2010; Montafio & Calderén, 2010; Rico, 2011b;
Vazconez, 2012; Provoste, 2012), reflexionan sobre la relaciéon entre politicas de familia y
regimenes de bienestar (Martinez Franzoni & Monge, 2007; Martinez Franzoni, 2008),
profundizan en la economia del cuidado y estiman los costos de expandir distintos tipos de
politicas (CEPAL, 2011; CEPAL, 2010c; Salvador, 2013), indagan sobre los impactos de la
distribucién del cuidado en la posibilidad de acceder, incluso en términos espaciales y de
tiempo, a las oportunidades de bienestar (Pautassi & Zibecchi, 2013; Hernandez & Rossel,
2013).

Pero estos elementos no deben invisibilizar que, en la consideraciéon de las politicas de
familia en América Latina, los estados latinoamericanos presentan todavia muchas mas
deudas que logros. Y enfrentan, en realidad, desafios de gran envergadura para el
desarrollo de un espacio que se asemeje, incluso remotamente, a lo avanzado por el
mundo desarrollado.

Cierto es que, como se vera en la préxima seccién, en muchos paises de la region existen
politicas orientadas a las familias, que intervienen en forma mas o menos explicita
modificando las secuencias del cuidado infantil, derivan la carga del cuidado o
compensando econémicamente a las familias por los costos que impone la demanda de
cuidar a los hijos (CEPAL, 2013a). Sin embargo, este desarrollo es todavia muy débil y
fragmentado (Arriagada, 2007; CEPAL, 2013), y sigue marcado, en varios ambitos, por la
herencia del modelo patriarcal, que responsabiliza a las mujeres por el cuidado de los
nifios y que cristaliza profundas desigualdades de género (Montafio, 2007; CEPAL, 2010b).

Esta seccién busca ofrecer un panorama sintético de los principales rasgos de las politicas
desarrolladas en los dos grandes ejes definidos. Se trata de dar cuenta de los avances de
los distintos paises de la region en el desarrollo de politicas orientadas a las familias y, al
mismo tiempo, reflejar el estado del conocimiento sobre los niveles de cobertura y
resultados alcanzados por cada una de ellas.

16 También se observa un incremento notorio del gasto social como porcentaje del gasto publico, aunque a
partir de 2003 muestra una tendencia estable, en el entorno del 62%.
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b. Politicas de reduccion de pobreza

Transferencias monetarias para la reduccién de pobrezal”

En las dltimas dos décadas América Latina ha sido testigo del surgimiento de una gran
variedad de programas de transferencias monetarias para la reduccién de pobreza, que
basicamente otorgan recursos a poblaciéon vulnerable o en situacion de pobreza o
indigencia, con la condicién de que esta cumpla con ciertos requisitos (Cecchini &
Madariaga, 2011).

Desde la implementacion de los primeros programas - Progresa (hoy Oportunidades) en
México y Bolsa Familia en Brasil - a mediados de los 90s e inicios de los 2000,
practicamente todos los paises de la region han ido incorporando politicas que transfieren
dinero a las familias mas pobres (Cecchini & Martinez, 2011). Progresa, por ejemplo,
transferia dinero en efectivo a las familias, junto con suplementos alimentarios y la
posibilidad de acceder a servicios basicos de salud. Con el paso del tiempo y la
implementacién de nuevos programas, la cantidad y el tipo de prestaciones incluidas en
los programas de transferencias se han ido complejizando (incorporando, por ejemplo,
incentivos a la oferta de servicios y no solo a la demanda).

En la actualidad, funcionan 25 programas de transferencias monetarias orientados a las
familias en 20 paises de la regién. Estos programas buscan, de una u otra forma, combatir
la pobreza, cubriendo a aproximadamente 20% de la poblacién y representando 0.36% del
PIB en términos de inversion (véanse tabla 3 y graficos 9 y 10 en el anexo0)18. La estructura
de prestaciones que hoy incluyen los programas de transferencias se presenta en la figura
que sigue.

17 Se excluyen de este analisis otros tipos de transferencias asociadas a los sistemas de seguridad social y que
son muy relevantes en algunos paises, como las asignaciones familiares, subsidios familiares o pensiones
especificas

18 Se excluyen aqui otros beneficios no contributivos que, aunque muy relevantes, no estdn orientados a
familias con nifios, como las pensiones rurales no contributivas. Para mas detalle en la informacién sobre los
programas para familias y para adultos mayores, ver (CEPAL, 2013b) y Sitio web de Programas de
Transferencias Condicionadas de la Divisién de Desarrollo Social de la CEPAL: http://dds.cepal.org/bdptc/
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AMERICA LATINA Y EL CARIBE: PRESTACIONES OFRECIDAS POR LOS PROGRAMAS DE TRANSFERENCIAS CONDICIONADAS
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En general, los programas de transferencias implementados establecen criterios mas o
menos explicitos de orientacion hacia familiasl® con nifios y no hacia individuos
(Mokomane, 2012), haciendo foco en la extrema pobreza y muy especialmente, en la
mayor parte de los casos, en la poblacidon rural (Cohen y Franco, 2006). En efecto, la
presencia de nifios en el hogar es tomada como un requisito para la focalizacién en todos
los programas analizados aqui (véase tabla 4 en el anexo), lo que se suma a otros criterios,
como el ingreso (a través de distintas medidas: indices de marginalidad que pueden incluir
otras medidas de pobreza, como ingresos, NBI, etc.) (Cecchini & Madariaga, 2011) y, en
algunos casos, la existencia de redes de servicios basicos o el area geografica (Orozco &
Hubert, 2005).

Otro rasgo distintivo de los programas de transferencias para las familias pobres
impulsados en América Latina es la introducciéon de condicionalidades. En general, los
programas establecen dos criterios condicionales basicos: la matricula o asistencia de los
nifios a los servicios educativos, y la realizacion de controles médicos periodos (esto
incluye también, cuando estan cubiertas, a las embarazadas) (véase tabla 4 en el anexo). El
planteo de las condicionalidades ha generado fuertes debates en la region, tanto desde el
punto de vista de la aplicacidon del enfoque de derechos como desde los cuestionamientos
a las limitaciones de los organismos implementadores de realizar los chequeos de
cumplimiento de las mismas (véase recuadro 3).

Recuadro 3. El debate sobre las condicionalidades en los programas de transferencias
latinoamericanos

A diferencia de la mayor parte de las politicas de transferencias desplegadas en los paises desarrollados,
los programas de transferencias llevados a cabo en América Latina (y en otras regiones en desarrollo)
han instalado con fuerza las condicionalidades, es decir, mecanismos que habilitan el cobro si se
cumplen ciertas condiciones.

Esta particularidad, presente en practicamente todos los programas vigentes en la region, ha sido objeto
de fuertes debates. Desde un punto de vista ideoldgico, se ha sostenido que las condicionalidades que
buscan por ejemplo asegurar la asistencia escolar o los controles médicos en los nifios han operado
como una forma de justificar el gasto publico hacia los sectores mas vulnerables (Pritchett, 2012). Mas
aun, algunos autores sefialan que las condicionalidades buscan evitar los supuestos desincentivos al
empleo que la entrega de transferencia monetarias podria generar, pero es claro que parten de una
mirada que pone sobre los individuos y su responsabilidad —y no sobre las estructuras- las causas
fundamentales que se asocian a la pobreza y a las posibilidades de salida de esa situacién. En este
marco, se cuestiona si los objetivos de fortalecimiento de ciudadania e inclusidn social que muchos de
estos programas incluyen dentro de sus disefios se logran cuando, en los hechos, imponen a los
beneficiarios condiciones para alcanzar los beneficios o prestaciones (Minujin, Davidziuk, & Delaménica,
2007; Marco Navarro, 2012). Y se discuten las implicancias éticas de retirar el beneficio a quienes no
cumplen con las condicionalidades, introduciendo de alguna forma un “castigo” para quienes no hayan
alcanzado el requisito.

Parece claro que las condicionalidades asumen la existencia de servicios (educativos y de salud), asi
como condiciones de accesibilidad razonables. Sin embargo, la experiencia de estos afios muestra con
claridad que esto esta lejos de ser cierto, especialmente en zonas rurales y de dificil acceso.

Mas allad de esto, y desde una perspectiva mas operativa, al reflexionar sobre la efectividad de las
condicionalidades en el logro Minujin, Davidziuk y Delamdnica (2007) sostienen que la accion de las
transferencias y correspondientes condicionalidades resulte insuficiente para el logro de los objetivos

19 Una excepcion a esta regla la constituye el Bono Juancito Pinto, de Bolivia, que Menores de 18 afios cursando
hasta 8 de primaria de la educacién regular y educacién juvenil alternativa, y alumnos o alumnas de la
educaci6n especial sin limite de edad. Para mas detalle sobre este programa, véase (Marco Navarro, 2012)




planteados si esto no ocurre en simultdaneo con una adecuada expansion y mejora de la calidad de la
oferta de servicios — de salud, de cuidado infantil, de educacién-. De lo contrario, el modelo
implementado penaliza a las familias, especialmente a aquellas que viven en zonas con menor
infraestructura y de peor calidad (Minujin et al., 2007). Adicionalmente, no es menor el incremento de
los costos administrativos que la gestion de los controles introduce calidad (Minujin et al., 2007) y, de
hecho, la capacidad de varios gobiernos de llevarlas adelante ha sido bastante accidentada y dificultosa.

Otro punto que ha generado un fuerte debate en la region son los efectos no deseados de las
condicionalidades en la igualdad de género y la conciliacion entre trabajo remunerado y vida doméstica,
debido a la responsabilidad diferencial que se otorga a las mujeres (madres) en su cumplimiento y a la
alta demanda de tiempo que esto les impone. Para mas detalle sobre este debate, véase recuadro 5.

Impactos, logros y desafios

El impulso de los programas de transferencias ha generado un gran numero de
evaluaciones e investigaciones que buscan determinar sus resultados e impactos. Y la
evidencia recogida refleja logros importantes, pero también desafios ineludibles.

Por un lado, parece claro que los programas de transferencias han contribuido a sostener
el consumo de los hogares mas pobres (Soares, 2004; Escobar & Gonzalez de la Rocha,
2005; De la Torre Garcia, 2005; Adato & Bassett, 2009). Por otro lado, distintas
investigaciones revelan que la focalizacion de los programas de transferencia ha sido
adecuada, es decir, efectivamente las transferencias parecen estar llegando a las familias
mas pobres (Cecchini & Madariaga, 2011; CEPAL, 2005).

Adicionalmente, algunas investigaciones revelan impactos de los programas de
transferencias sobre la pobreza, en especial en la pobreza extrema y en forma mas
concentrada en areas rurales (Fiszbein & Schady, 2009; Carneiro, Galasso, & Ginja, 2009).

Es importante mencionar que las transferencias representan, en varios paises,
aproximadamente 10% del ingreso de las familias mas pobres (ese es el caso, por ejemplo,
de Brasil y México). En el caso de Brasil, en particular, se ha detectado un efecto de las
transferencias en la reducciéon de aproximadamente 12% de la brecha de pobreza, asi
como un 19% en la medida de severidad de la pobreza (Veras Soares, Perez Ribas, &
Guerreiro Osério, 2007)

Mas alla de estas observaciones generales, sin embargo, un gran nimero de evaluaciones
revelan impactos positivos de los programas de transferencias en dimensiones
especificas®:

PRINCIPALES EVALUACIONES Y RESULTADOS CONSTATADOS DE LOS PROGRAMAS DE
TRANSFERENCIAS EN DISTINTAS DIMENSIONES

Pais | Autores | Hallazgo

EDUCACION

Chile — Chile (Matorano & Sanfillipo | Aumento en matricula escolar para nifios/as de 6-14 afios
Solidario 2012).

Chile — Chile (Galasso, 2006) Aumento en matricula preescolar y primaria, Alfabetizacién adulta
Solidario

20 Ver cuadro 4 del anexo para un detalle de los efectos encontrados por distintas evaluaciones en cada uno de
los paises y programas.
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Pais

Autores

Hallazgo

Ecuador — Bono
de Desarrollo
Humano

(Paxson & Schady, 2007)

Desarrollo cognitivo (3 a 6 afos) (sin efectos diferenciales claros
entre zonas urbanas y rurales)

México -
Oportunidades

Parker (2003 y 2004)

Reduccidn de brechas de género en la matricula de nifios y nifias en
la secundaria, especialmente en zonas rurales

México -
Oportunidades

(Todd & Wolpin, 2006)

Asistencia educativa mayor en beneficiarios de oportunidades (Solo
rural)

México -
Oportunidades

(De la
2005)

Torre Garcia,

Aumento en inscripcidn, logros educativos, pruebas de lectura,
escritura y matemadtica y aumento de expectativas educativas (solo
rural), reduccion de desercion en adolescentes (solo urbano)

México -
Oportunidades

(Schultz, 2004)
(Behrman, Sengupta, &
Todd, 2005)

(de Janvry et al., 2005)

Transicién primaria a secundaria (Solo rural)

Uruguay - PANES

(Amarante, 2008)

asistencia a centros educativos, en etapa escolar

SALUD Y NUTRICION

Chile — Chile (Matorano & Sanfillipo | Asistencia de los menores a los servicios de la salud publica

Solidario 2012).

Chile — Chile (Galasso, 2006) Aumento de consultas médicas preventivas en nifios y mujeres

Solidario

Colombia (Atanasio, 2005) Menor incidencia de diarrea en beneficiarios rurales de menos de
48 meses (Comparacion rural/urbano)

Colombia (Accidn Social, 2010) Disminucion de la proporcidn de nifios rurales menores de 3 afios,
afectados por enfermedades diarreicas

Colombia IFS, Econometria y SEI, Impacto en cumplimiento de controles de Crecimiento y Desarrollo

2006)

Ecuador — Bono
de Desarrollo
Humano

Paxson y Schady (2008)

Mayores niveles de hemoglobina en nifios (solo rural)

México -
Oportunidades

(Gertler & Fernald, 2005)

Peso en relaciodn a la talla (Solo rural)

México -
Oportunidades

(De la
2005)

Torre Garcia,

Aumento de uso de servicios de salud, reduccion de ausencias
escolares por enfermedad, Reduccion de prevalencia de obesidad,
hipertensidn, diabetes, aumento de realizacidn de paps y atencion
prenatal (solo rural)

Uruguay - PANES

(Amarante 2008)
(Amarante et. al, 2010)

Aumento en los controles de salud de los nifios menores de 5 afios,
incremento de los controles dentales realizados por las mujeres
adultas

ACCESO A LOS ALIMENTOS

Colombia —

IFS, Econometria y SEI

Mayor duracidn de lactancia materna en nifios rurales menores de

Familias en (2006) 2 afos

Accion

El Salvador Henderson (2011) Uso del bono mayormente en la educacidn de los/as nifios/as,
alimentacion y compra de medicinas

Guatemala Romero, Pineda y Uso de transferencia mayoritario en productos alimenticios (aztcar,

Ventura (2009) huevos, arroz, aceite, maiz y leche), percepciéon de cambio positivo

de habitos alimenticios

México - | (Hoddinott, Skoufias, & Aumento del consumo de alimentos, mayor consumo de frutas,

Oportunidades

Washburn, 2000)
(Skoufias, 2005)

verduras y productos de origen animal, aumento del consumo
caldrico y diversidad de la dieta (frutas, verduras y carne)

Perd - Juntos

(Perova & Vakis, 2010)

Menor consumo de alcohol y mayor consumo de leche, queso y
huevos es cuatro veces mayor en los hogares que han estado en el
programa por mas de un afio

EMPLEO E INSERCION LABORAL

Chile -
Solidario

Chile

Carneiro et. al. (2009)

Aumentos significativos en la proporcién de activos y en la
proporcion de adultos empleados a lo largo del tiempo (conyugues
activando su oferta de trabajo, a través de programas de empleo)
mayor impacto en los hogares biparentales, con jefes de menor
nivel educativo, y dreas rurales.

(Comparacién rural/urbano)
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Pais Autores Hallazgo
México - | Gonzalez de la Rocha | Mejoras en ocupacion laboral pero fuerte predominio de mercado
Oportunidades (2008) informal (Solo rural)
CONOCIMIENTO DE RED DE SERVICIOS
Chile - Chile | (Galasso, 2006) Mayor conocimiento de servicios sociales disponibles a nivel local
Solidario
CONSUMO Y DINAMICA ECONOMICA LOCAL
Brasil — Bolsa | (Luiz Pereira et. al; 2008) | Aumentos importantes en las ganancias de las tiendas que venden
Familia alimentos
México - | Arroyo Ortiz et al. | Mayores niveles de consumo de alimentos (Solo rural) y de
Oportunidades (2008), Escobar y | consumo en general

Gonzdlez de la Rocha

(2005), (De la Torre

Garcia, 2005)

Fuente: Elaboracion propia en base a evaluaciones y recopilaciones de evaluaciones de distintos programas de
transferencias.

En el plano de la educacion, se observan efectos positivos en la matricula y la asistencia de
los nifios a la escuela (De la Torre Garcia, 2005; Amarante, 2008; CPRC, 2010), la
transicion entre la educacién primaria y media (Fiszbein & Schady, 2009; Schultz, 2004;
Behrman, Sengupta, & Todd, 2005; de Janvry et al.,, 2005), la disminucién en los problemas
de conducta (Arroyo Ortiz, Ordaz Diaz, Li Ng, & Zaragoza Lopez, 2008), la mejora en los
resultados de pruebas de aprendizaje (De la Torre Garcia, 2005). Adicionalmente, se han
constatado que el Bono de Desarrollo Humano en Ecuador tiene efectos significativos
sobre el desarrollo cognitivo de de los nifios en las familias beneficiarias (Paxson &
Schady, 2007).

En la dimensién de salud, la evidencia recogida indica impactos positivos de algunos
programas en los niveles de hemoglobina de los nifilos mas pobres (Paxson & Schady,
2007; Henderson, 2011). Otras investigaciones detectaron efectos de los programas de
transferencias en la mortalidad infantil, el crecimiento (Henderson, 2011), la nutricién
infantil (SEDESOL, 2008a) y el desarrollo psicomotor (De la Torre Garcia, 2005), asi como,
en el caso de las mujeres jovenes, en el uso de anticonceptivos, la atencion prenatal y la
atencién ginecolégica preventiva (De la Torre Garcia, 2005). También se identificaron
efectos positivos sobre la salud de los adolescentes y jévenes (Escobar & Gonzalez de la
Rocha, 2009) y la probabilidad de partos atendidos por personal calificado (De Brauw &
Peterman, 2011).

En relacién a la alimentacioén, estudios en distintos paises sugieren que las transferencias
estan siendo invertidas por las familias en la compra de alimentos (Romero, Pineda, &
Ventura, 2009; Henderson, 2011) y que esto tiene impactos significativos sobre el mayor
consumo de alimentos nutritivos (Hoddinott, Skoufias, & Washburn, 2000; Skoufias, 2005;
Perova & Vakis, 2010) y la diversificacion de la dieta (Skoufias, 2005; Perova & Vakis,
2010).

En términos de empleo también se observan efectos en algunos paises. Por ejemplo, una
evaluacién del Programa Chile Solidario encontré relaciéon entre la participaciéon en el
programa y la participaciéon laboral, aunque solo en areas rurales (Galasso, 2006).
También en las areas rurales de México se ha observado una mejora en la insercién laboral
de los beneficiarios, aunque con un fuerte peso del trabajo informal (Gonzalez de la Rocha,
2008).

Desemperiio de programas especificos
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Mas alla de este mapa general, y aunque no es laregla para la region, algunos programas -
en particular los mas grandes y con mas afios de ejecucidén- cuentan ya con una gran
acumulacién de evaluaciones, que miden no sélo los impactos en el corto plazo, sino que
estiman los efectos de las intervenciones en variables de mediano y largo plazo. La mirada
retrospectiva y con evaluaciones sucesivas confirma parte de los hallazgos sefialados y
ofrece una mirada de mas largo plazo sobre la sostenibilidad de los impactos de corto
plazo:

En el caso del Programa Oportunidades la evidencia sobre los logros e impactos alcanzados
es bastante contundente. Una evaluacion sobre sus impactos encontré que la participacion
en el programa en nifios que tenian menos de 36 meses al momento de ingreso ha
redundado en una reducciéon de problemas conductuales y mejoras en el desarrollo
lingiiistico (SEDESOL, 2008b). Otras investigaciones confirmaron un impacto de largo
plazo en la nutricion medido por la altura® y en el desempeno en matematica y lectura, asi
como en la asistencia escolar —incrementada en un afo entre los beneficiarios- (Gertler &
Fernald, 2005). Adicionalmente, se ha identificado una reduccién de en las brechas de
género en el ingreso a la educacién secundaria (Parker, 2003; Parker & Behrman, 2008) y
la disminucion de la desercion educativa de los adolescentes (De la Torre Garcia, 2005).
Otros estudios también indican que el Programa tiene efectos altamente positivos sobre el
consumo de los hogares (Escobar & Gonzalez de la Rocha, 2005). Pese a esto, al analizar
los resultados por periodos mas largos de tiempo no se confirma el impacto del programa
en el logro educativo de los nifios en edad escolar ni en la nutriciéon en estas edades
(SEDESOL, 2008b).

En el caso del Programa Chile Solidario las evaluaciones revelan un efecto de mediano
plazo en el empleo, ingresos y niveles de pobreza de los beneficiarios en zonas rurales. En
particular, se observa un aumento significativo de la proporcién de activos y de adultos
empleados a lo largo del tiempo (Carneiro et al, 2009), principalmente en hogares
biparentales. En materia de salud se ha detectado un impacto del programa en la matricula
preescolar y para las edades de 6 a 15 afios, resultados atribuidos basicamente al trabajo
intensos de los trabajadores sociales que acompafian a las familias en el seguimiento del
proceso. También se observan efectos relevantes del Programa en la alfabetizacion de los
adultos beneficiarios. En materia de salud, es notorio el efecto del programa en la
realizacion de visitas médicas preventivas para niflos menores de 6 afios (Galasso, 2006).

Los estudios que analizan el impacto del Programa Bolsa Familia también revelan
resultados alentadores. En primer lugar, se ha determinado que el 21% de la caida del
4.7% en el Gini brasilefio (entre 1994 y 2004) se explica por la acciéon de Bolsa Familia
(Veras Soares et al, 2007). En segundo lugar, en contraste con los hallazgos sobre
Oportunidades, los estudios no muestran un impacto del Bolsa Familia en el nivel
agregado de consumo de los hogares. En tercer lugar, las evaluaciones indican a su vez
impactos claros en la asistencia educativa - la probabilidad de ausentismo escolar es 3.6
puntos menor en los nifios beneficiarios, y su probabilidad de desertar del sistema
educativo es 1.6 puntos menor a las de sus pares del grupo de control (Veras Soares et al,,
2007). Pese a esto, los nifos de Bolsa Familia tienen mayor probabilidad de fracasar en el
avance escolar posterior.

Especificidades para zonas rurales y con poblacién indigena

21 Los beneficiarios de Oportunidades gana 1 cm luego de dos afios de exposicién al programa (Gertler &
Fernald, 2005)
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Buena parte de los programas de transferencias surgen con la preocupacion de combatir la
pobreza extrema en zonas rurales y responder a las necesidades criticas de poblacién
rural, como una forma de ir al encuentro de las carencias y baja cobertura del modelo de
proteccion contributiva (que tradicionalmente ha llegado con mas éxito a la poblacion
urbana) (Cohen y Franco, 2006). Y aunque varios paises han ido expandiendo su campo
de acciodn, la variable geografica todavia esta presente en los criterios de focalizacion de
muchos de los programas.

El ejemplo paradigmético de programa disefiado inicialmente para llegar a la poblacion
rural es Oportunidades (1997) que en sus inicios -PROGRESA- otorgaba transferencias en
efectivo y otros beneficios a familias rurales en situacién de extrema pobreza(Cecchini &
Madariaga, 2011). Segiin un estudio reciente, al menos 10 programas de transferencias
establecen el criterio rural para la inclusién de beneficiarios -(Cecchini y Madariaga,
2011).

En general, los programas implementados han disefiado mecanismos para operar con
montos diferenciales en zonas rurales y urbanas: en las areas rurales el monto minimo de
las transferencias es equiparable a 12% de la linea de indigencia y 7% de la linea de
pobreza y el monto maximo corresponde a 35% y 20%, en tanto en las areas urbanas los
valores de los montos minimos equivalen a 11% (linea de indigencia) y 5% (linea de
pobreza) respectivamente, y los maximos a 29% y 15% respectivamente (Cecchini y
Madariaga, 2011). Si se observan los datos del monto de las transferencias y el déficit de
ingresos de la poblacién indigente, en las areas rurales los programas de transferencias
logran en promedio (montos maximos) cubrir el 98% de dicho déficit (distancia entre
ingresos propios y linea de indigencia) -(Cecchini y Madariaga, 2011: 137)%.

La revisidn de las evaluaciones de impacto comparando logros en zonas rurales y urbanas
indican, en general, un mejor desempefio de los programas de transferencias en las
primeras. En el caso de Oportunidades, por ejemplo, los resultados de las areas rurales en
materia de inscripcion y logro educativo parecen ser mejores (De la Torre Garcia, 2005).
En Chile, los logros en materia de empleo e insercion laboral en zonas rurales son bastante
mas marcados que en las zonas urbanas (Galasso, 2006).

Distintas investigaciones detectan, ademas, efectos en la dinamica econdmica de las
comunidades en que viven los beneficiarios, particularmente como “efecto multiplicador”
en comunidades rurales y urbanas menos pobladas con mayores niveles de pobreza
(Hanlon, Barrientos, & Hulme, 2010) y un mayor dinamismo del comercio local en los dias
posteriores al pago de las transferencias.

Desafios para el disefio y la implementacion y efectos no previstos

Es importante sefialar que mas alla de los impactos constatados por las evaluaciones, una
gran cantidad de estudios e informes dan cuenta de aspectos que hacen al disefo, la
implementacion o a logros en los procesos de los programas de transferencias. A partir de
estos analisis, han ido tomando forma una serie de debates que hoy son parte de la agenda
de discusidn de los limtes y potencialidades de las transferencias.

Un primer eje de andlisis refiere a los obstadculos que han experimentado algunos
programas para alcanzar sus objetivos, tanto en términos de incorporacién de la poblacién
potencialmente beneficiaria como en relaciéon al cumplimiento de las condicionalidades.
En algunos paises, las barerras territoriales y las largas distancias geograficas —ademas de

22 Datos para un promedio de 14 paises
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las dificultades de accesibilidad- han dificultado el acceso de los beneficiarios a los
servicios sociales de educacién y salud. En muchos otros casos, la débil infraestructura ha
dificultado el acceso a servicios y obstaculizado el cumplimiento de condicionalidades
(Gonzalez de la Rocha, 2008; Escobar & Gonzalez de la Rocha, 2009; Rodriguez Mojica,
2010; Ribe, Robalino, & Walker, 2010; Cecchini & Madariaga, 2011). Acusando recibo de
esa carencia, algunos programas han avanzado recientemente en la vinculacién de los
beneficios de transferencias con la garantia de plazas en los servicios de cuidado infantil y
con la expansién del gasto para el desarrollo de la infraestructura requeridas para el
cumplimiento de las condicionalidades (véase recuadro 4).

Recuadro 4. Vinculando transferencias y oferta de servicios para la conciliacion: Programa Brasil
Cariiioso

El Programa Brasil Carinhoso, creado en 2012, tiene por objetivo promover la asistencia educativa en la
primera infancia. Para ello, se propone beneficiar a aproximadamente dos millones de familias con nifios
de entre 0 y 6 afios, ampliar la red de jardines infantiles y salas cuna (creches) en todos los estados y
mejorar los servicios de salud para la atencidon de familias en extrema pobreza con nifios entre 0 y 6
afios (entre otras cosas, a través de distribucidn de suplementos —vitamina A, hierro, medicamentos
contra el asma-.

El programa tiene como objetivo de mediano plazo ofrecer a los nifios de 0 a 48 meses (beneficiarios de
Bolsa Familia y BSP) mas posibilidades de acceso a jardines o creches, para que sus madres pueden
tener tiempo para trabajar. Para ello establece la obligatoriedad de transferencias —considerando el
numero de alumnos y el valor anual minimo de alumnos definido) a los municipios y al distrito federal
para que puedan ampliar la oferta de educacidn infantil (se considera solo a establecimientos publicos
o privados sin fines de lucro que estén catastradas y atiendan nifios que no estan incluidos en otros
registros, y que hayan firmado convenio con la Secretaria Municipal de Educacion). Con la ampliacion de
cupos Yy los recursos disponibles para financiarlos, se amplia significativamente la oferta a las familias
beneficiarias.

El Programa fue creado como parte de Brasil sem Miséria y ha sido disefiado para operar en el marco de
los beneficios del Programa Bolsa Familia y, ademas de los aportes a las instituciones, provee una
transferencia adicional -automatica para quienes cumplen el requisito- de “beneficio para superagao da
extrema pobreza na primeira infancia” (BSP). Esta previsto un beneficio por familia, pero el calculo para
el BSP tiene un caracter complementario y puede variar de familia en familia, dependiendo de los
ingresos mensuales de cada una. Por ende, cada familia tendra un calculo diferente para su beneficio,
pero con la garantia de que los ingresos superen los 70 reales por persona.

El programa espera invertir cerca de 10 billones de reales entre 2012 y 2013.

Fuente: Elaboracion en base a Medida provisoria Nro 570, de 14 de Mayo de 2012. Presidencia da Republica y Resolucao Nr 29 de
27 de julo de 2012; http://brasilcarinhoso.net/ y http://www.mds.gov.br/brasilsemmiseria/brasil-carinhoso

El segundo elemento de discusién refiere al potencial de los programas de transferencias
para generar cambios sostenibles en la situacion de las familias y en particular, para
alcanzar logros en materia de insercion laboral y empleo. Aunque la evidencia no refleja
en forma contundente la existencia de desincentivos al empleo, se ha argumentado que
existe un “circulo vicioso” entre transferencias e informalidad, en tanto incentivarian la
busqueda de trabajo en el sector informal (Levy, 2010). En contraste, se sefiala que los
montos de las transferencias son muy acotados y no parecen ser suficientes como para
que las familias dejen de buscar empleo y, en cambio, se sugiere que “existe una sinergia
positiva entre la proteccién social no contributiva, el empleo y los principios del trabajo
decente. Los PTC, al otorgar mayor liquidez a las familias, les permiten realizar mejores
decisiones laborales respecto a su empleabilidad en condiciones dignas y equitativas;
evitar la des-acumulacién de capital humano producida por estrategias de sobrevivencia
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que hipotecan estos activos (como en el caso del empleo infantil, asociado a la desercion
escolar); y, realizar inversiones productivas. Al mismo tiempo, al fomentar el desarrollo
del capital humano se contribuye de manera decisiva a fortalecer los activos laborales de
los grupos vulnerables” (CEPAL, 2012b).

El tercer eje de debate esta asociado a los sesgos de género que pueden estar detras de los
programas, basicamente por el lugar de responsabilidad -respecto al cumplimiento de las
condicionalidades, asistencia a las actividades del programa, tramites de recepcion del
dinero- en el que colocan a las mujeres (Serrano, 2007; Martinez Franzoni & Voreend,
2010; Rodriguez Enriquez, 2011; Provoste, 2012)23 (para mas detalle, véase recuadro 5).

Recuadro 5. Las transferencias y el rol que atribuyen a las mujeres: riesgos y efectos no deseados del
modelo de condicionalidades

Desde hace algunos afos viene cobrando fuerza el debate en torno a la postura que los programas de
transferencias toman en términos de igualdad de género y a los posibles efectos no previstos sobre esta
dimension que pueden tener.

En realidad, varios estudios indican que la dindmica de funcionamiento de los programas de
transferencias tiende a comprometer el tiempo de las mujeres y, por ello, constituir un desincentivo
fuerte para su ingreso al mercado laboral (Martinez Franzoni & Voreend, 2010) o una “trampa de
inactividad” (Rodriguez Enriquez, 2011).

Esto ocurre basicamente debido a las altas demandas de tiempo que impone a las mujeres el ser el
receptor formal de la transferencia — o sea, sobre quien recae en ultima instancia la realizacién de los
tramites de solicitud, requisitos para estar en el hogar en el momento de las visitas de chequeo de
informacion,- y también el responsable formal del cumplimiento o no de las condicionalidades. Pero
mas alla de estos requisitos, es evidente que las tareas asociadas al cumplimiento de estos requisitos —
llevar al nifio a los controles pediatricos y vacunatorio, llevarlo y buscarlo de la escuela- suelen recaer
mayoritariamente sobre las mujeres, como ocurre con la mayor parte del trabajo no remunerado.

Esto pone una nota de alerta sobre la eleccidon de las mujeres como las receptoras formales de los
beneficios monetarios - que inicialmente se sostuvo sobre la idea de favorecer su autonomia econdmica
y de facilitar que se tomaran mejores decisiones sobre el uso de los fondos-, como una decisidon que
estaria reforzando las desigualdades ya existentes entre hombres y mujeres en torno a la distribucion
del trabajo remunerado y no remunerado (CEPAL, 2010b). Mas especificamente, el enfoque adoptado
tiende a reforzar una mirada maternalista descuidado de los nifios y a omitir la consideracién de las
mujeres como trabajadoras o, al menos, a otorgar mas relevancia a su rol como madres antes que como
trabajadoras.

El punto que se plantea no es menor, sobre todo cuando varios de estos programas buscan contribuir al
empleo de las mujeres mas pobres, sin considerar la enorme carga —en responsabilidades y en tiempo-
que la sola condicion de receptoras impone sobre estas mujeres. Desde esta perspectiva, parece claro
que la busqueda de mejores resultados en politicas de reduccion de pobreza puede ir en contra de los
logros en materia de conciliacion entre trabajo y familia.

23 Pese a esto, algunos estudios indican que ciertos disefios incorporan medidas mas favorables a la igualdad
de género que otros. En particular, los programas que incluyen medidas para facilitar el acceso de las mujeres
a un trabajo remunerado o que establecen responsabilidad compartida entre hombres y mujeres (Rodriguez
Enriquez, 2011) presentan menores riesgos de reproducir las viejas desigualdades del modelo maternalista
que histéricamente ha regido las relaciones de género en la region (Provoste, 2012).
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El cuarto punto de discusidn refiere al establecimiento de reglas claras para el egreso de
beneficiarios y la implementacidn efectiva de estas reglas para la puesta en practica del
egreso. Como sefialan (Cecchini & Madariaga, 2011), la mayor parte de los programas
implementados han puesto el énfasis en las reglas de salida -como sancion- y no tanto en
la posibilidad de que las familias superen la situacién en la que se encuentran y, por ende,
dejen de ser elegibles para la transferencia. En general, como sefialan los mismos autores
“La regla de salida mas usada en los PTC es simple: hacer que los hogares destinatarios
dejen de recibir las prestaciones cuando sus integrantes pierden las condiciones de
elegibilidad. Dicho en otras palabras, las familias salen del programa cuando los hijos
superan las edades respectivas y entonces pueden quedar en una situaciéon de
vulnerabilidad similar o peor a la que presentaban previo a la intervenciéon” (Cecchini &
Madariaga, 2011: 40)2%. Esto constituye una debilidad importante en la mayor parte de los
programas.

Un quinto eje de debate se ha instalado en torno a la institucionalidad consolidada a partir
de los programas de transferencias. En muchos paises, estos programas se instalan en el
marco de los Ministerios de Desarrollo Social y, en varios casos, han pasado a formar parte
del entramado basico de politicas de proteccién social. Mas aun, algunos programas de
transferencia se han consolidado como estrategias de expansiéon y ampliacidn (incluyendo
nuevos sectores sociales) de instrumentos preexistentes en el modelo contributivo, como
las asignaciones familiares en Uruguay y la Asignacién Universal por Hijo en Argentina.
Esta opcidn ha contribuido a dar solidez a la apuesta por las transferencias y ofrece una
perspectiva real de continuidad y sostenibilidad. En otros casos, sin embargo, los
programas de transferencias constituyen politicas aisladas que, lejos de contribuir a la
cohesion de la institucionalidad, han contribuido a fragmentarla, instalando by-passes
institucionalices y operando en forma desarticulada del resto de la politica social (Cecchini
& Madariaga, 2011). Esta légica, derivada en parte de hecho de que en muchos casos los
programas de transferencias surgen como soluciones de emergencia o iniciativas piloto
con financiamiento de organismos internacionales ha debilitado la posibilidad de avanzar
hacia una institucionalidad social consolidada(Cecchini & Madariaga, 2011).

Finalmente, y como una derivacién de la anterior, los logros de los programas de
transferencias en el estimulo a la coordinacién intersectorial y la articulacién entre
distintos actores proveedores de proteccién social son dispares. En algunos paises, las
transferencias han servido para consolidar una oferta intersectorial cohesionada, con
derivaciones reciprocas de beneficiarios (Repetto, 2009; Cecchini & Martinez, 2011).
También han dado lugar a espacios formales de coordinacién de politicas. En otros casos,
en cambio, los logros en la coordinacién intersectorial son escasos, al punto que
constituyen verdaderas barreras para el funcionamiento adecuado de los programas. Un
ejemplo claro de esto son las dificultades para la coordinacion entre instituciones para el
chequeo del cumplimiento de las condicionalidades (Cecchini & Madariaga, 2011) para la
implementacién de las transferencias.

Viabilidad de expansidn de las transferencias

24 Una excepcioén a este regla la constituyen los disefios de Programas como Oportunidades de México, Bolsa
Familia del Brasil, PATH de Jamaica y Solidaridad de la Republica Dominicana, establecen periodos de
permanencia con la posibilidad de recertificacion (Cecchini & Madariaga, 2011). También el caso de Chile
Solidario es distinto, en tanto la participacion en el programa esta regulada por un esquema de graduacién que
incluye una disminucién progresiva de las visitas de los apoyos familiares y las transferencias monetarias y la
prolongacién de algunos beneficios mas alla del tiempo que dura el acompafiamiento familiar.

30



Un ejercicio reciente realizado por la CEPAL (CEPAL, 2011) para estimar el costo de
expandir las transferencias a todos los nifios y adolescentes de 0 a 14 afios en situacion de
vulnerabilidad muestra que el esfuerzo de inversién que se requeriria es, para varios
paises de la region, bastante razonable. Tal es el caso de Uruguay, Argentina, Costa Rica,
Chile, Brasil y Panamd, donde para cubrir a toda la poblaciéon de 0 a 14 anos con
transferencias se requiere una inversion inferior a 2.5 puntos del PIB. En un segundo
grupo de paises (Perd, México, R. Dominicana, Ecuador, Bolivia, Colombia) este
movimiento requeriria de una inversion entre 2.5 y 5% del PIB. Finalmente, paises como
El Salvador, Paraguay, Bolivia, Honduras, Guatemala, Nicaragua deberian invertir entre
5% y 13% del PIB para poder alcanzar esta meta (véase grafico 11 en el anexo).

Es interesante tener en cuenta que si se considera no sélo a los nifios en hogares
vulnerables sino a todos los nifios menores de 5 afos, los esfuerzos de transferir una linea
de pobreza no implican cambios significativos respecto a lo que ya se requiere para cubrir
a la poblacién vulnerable. Algo muy similar ocurre para el tramo de 5 a 14 afios (véanse
graficos 12 y 13 en el anexo). En definitiva, las estimaciones indican que la posibilidad de
avanzar con un enfoque mas universalista en materia de transferencias a la infancia no es
un sueio imposible para la mayor parte de los paises de la region (CEPAL, 2010c).

Transferencias y acceso a servicios basicos

Uno de los aspectos que suele surgir en el andlisis de las transferencias es que dificilmente
pueden ser suficientes para reducir significativamente la pobreza si no estan
acompafadas de una mejora en el acceso a ciertos servicios basicos, como salud,
educacion, vivienda, agua, transporte o saneamiento (Mokomane, 2012).

Aunque la evidencia es todavia débil, existen indicios sobre los efectos de algunos
programas implementados en la region en relacién con estas dimensiones.

Una de las evaluaciones sobre el Programa Oportunidades encontré que una parte de las
transferencias era utilizada para el acceso a ciertos servicios basicos (salud, por ejemplo, o
mejora de la vivienda) y no solamente para el consumo de bienes de primera necesidad o
alimentacion (Escobar & Gonzalez de la Rocha, 2005). Sin embargo, el programa no parece
estar cubriendo los costos indirectos para el acceso a otros servicios -basicamente el
transporte- (Escobar & Gonzalez de la Rocha, 2005).

En el caso de Chile Solidario, algunos estudios identificaron un incremento en la conciencia
de los beneficiarios sobre los servicios sociales que estan disponibles en su comunidad
(Galasso, 2006), asi como un incremento de las solicitudes para acceder a servicios
sociales, conectando de esta forma a las familias con la red publica de programas sociales
(Carneiro et al., 2009).

También en las evaluaciones de Bolsa Familia se identific6 una mayor conciencia de las
necesidades de acceso a servicios publicos de salud y el acceso a la vacunacién. Los
resultados sobre los efectos reales del programa en controles y vacunas indican que estas
expectativas no pudieron ser colmadas por los déficits que presenta la oferta de servicios
(Veras Soares et al,, 2007).

c. Politicas de conciliacion entre trabajo y familia

El campo de reflexion sobre las politicas de conciliacién o corresponsabilidad entre
trabajo y familia es relativamente reciente en la region, aunque en muchos paises algunos
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de los instrumentos y politicas que suelen incluirse dentro de esta categoria existen desde
hace mucho tiempo. En esta seccidn se sintetiza la informacién disponible sobre licencias,
arreglos laborales flexibles y servicios de cuidado, a partir de la revisién de
documentacién secundaria e investigaciones en la materia.

Licencias por maternidad

A los efectos del andlisis, se entiende aqui por licencias por maternidad aquellas que se
asocian directamente al embarazo y el momento inmediatamente posterior al parto y que,
por ende, solo benefician a las madres. El andlisis de la legislaciéon vigente en América
Latina en materia de licencias por maternidad revela luces y sombras. En la actualidad,
todos los paises de América Latina y el Caribe tienen previsto algin mecanismo de licencia
maternal (véanse graficos 14 y 15 en el anexo).

Sin embargo, no todos ellos establecen la misma duracién y en algunos casos, incluso, la
normativa esta todavia por debajo de lo requerido por la normativa internacional -14
semanas>°- (Honduras es el caso mas preocupante en este sentido, pero también
Republica Dominicana, Bolivia, El Salvador, Guatemala, Haiti, México, Nicaragua y Uruguay
establecen un periodo de 12 semanas). Es importante sefalar, ademas, que s6lo ocho
paises (Panama, Costa Rica, Brasil, Pert, Ecuador, Venezuela, Colombia2¢é y Chile) otorgan
licencias equivalentes o mayores a 12 semanas y, entre ellos, el caso de Chile es el que
destaca dentro del panorama regional, por la duracién de 24 semanas su licencia maternal
o post-natal, aprobada a fines de 2011 (véase recuadro 6). En el Caribe, el caso cubano
aparece como un ejemplo positivo de extensidn del periodo de licencia, con 18 semanas.

Al observar el porcentaje de la remuneracién que es cubierto por la licencia los datos son
mas alentadores: la mayor parte de los paises latinoamericanos prevén un reemplazo
salarial de un 100% a través de la licencia, aunque en varios casos este porcentaje no se
cumple durante todo el periodo (véase grafico 16 en el anexo). En los paises del Caribe, en
cambio, la situaciéon es bastante mas precaria: solo cuatro de 13 paises (Bahamas,
Barbados, Belice y Cuba) proveen un reemplazo de 100% de la remuneracién, otros
cuatro establecen porcentajes que van variando a lo largo del periodo (Granada, Antigua y
Barbuda, Jamaica y Trinidad y Tabago) y los restantes cinco fijan porcentajes de
reemplazo de entre el 60% y el 70% (véase grafico 17 en el anexo).

Varios otros elementos son relevantes para el analisis del alcance de las licencias por
maternidad en la region: la fuente de financiamiento, las reglas para el acceso al beneficio
(o dicho de otro modo, los sectores de trabajadoras que cubre), la flexibilidad para el uso y
retorno al trabajo y las diferencias de beneficios para trabajadores publicos y privados.

En relaciéon al primer punto, los convenios internacionales de la ort?’ plantean la
necesidad de desvincular el pago pecuniario de la licencia maternal de los empleadores,
asumiendo que deberian ser los instrumentos de cada sistema de seguridad social o los
recursos publicos los que financiaran el costo, o que el empleador lo hiciera solo cuando
estuviera de acuerdo. Este elemento es de vital importancia para desvincular los costos de
la contratacion de mujeres en etapa reproductiva a los empleadores (OIT/PNUD, 2009) y
garantizar el derecho de las personas de elegir su empleo con libertad y acceder a las

25 Ver 183 para todas la mujeres trabajadoras, incluidas las que desempefian formas atipicas de trabajo, con el
fin de proteger su salud y la del nifio/nifia.

26 A partir de 2011, otorga 14 semanas (http://www.mintrabajo.gov.co/preguntas-
frecuentes/maternidad.html)

27 Convenios internacionales 3 y 103.
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mismas oportunidades laborales, en términos de carrera, ingresos, etc., sin que esto sea
obstaculizado por las responsabilidades familiares. En comparacién con el mundo
desarrollado, América Latina presenta una proporcion relativamente baja de paises que
financian las licencias via la seguridad social (59% frente a 84% en el mundo
desarrollado), lo que en parte —aunque no totalmente- puede explicarse por el alto peso
del empleo informal. En contraste, es la regiéon con mayor proporciéon de sistemas con
financiamiento mixto (véase grafico 18 en el anexo) (OIT, 2010)28. En comparaciéon con
otras regiones, sin embargo, América Latina muestra un nivel de avance relevante.

En cuanto a lo segundo, pese a los avances en la normativa, todavia persisten importantes
sectores excluidos del beneficio de la licencia maternal (véase taba 5 en el anexo). En
América Latina, la cobertura de la licencia por maternidad tiende a estar restringida a las
trabajadoras formales y, dentro de ese grupo incluso a ciertos sectores especificos, como
las asalariadas. También suelen haber restricciones importantes para trabajadores
subcontratadas (CEPAL, 2010b), temporeras, ocupadas en el servicio doméstico. Como
resultado de esto, en muchos paises la proporcién de mujeres ocupadas que efectivamente
pueden hacer uso del beneficio de licencia maternal es relativamente bajo29

El tercer elemento son los margenes que tienen las trabajadoras para combinar el retorno
al trabajo con la licencia. En general, en América Latina existen muy pocos avances en este
sentido, pero los debates recientes parecen ir acusando recibo de esta carencia. Una
excepcion es el caso de Chile, que en 2011 aprobé un nuevo régimen de postnatal, que
permite a las trabajadoras que lo deseen utilizar la licencia hasta las 18 semanas y
reincorporarse al trabajo en régimen de media jornada, hasta que el hijo o hija cumpla las
30 semanas de vida. En ese caso, la trabajadora accede a 50% del subsidio, que se suma a
la remuneracién derivada del trabajo.

Finalmente, es necesario sefialar que en muchos paises de la regién existen regimenes
bastante diferentes entre los beneficios que reciben los empleados publicos y los
trabajadores privados, donde los primeros suelen estar en clara desventaja, tanto en
términos de duraciéon como de porcentaje de reemplazo salarial.

En la actualidad, la transformacién de los permisos por maternidad hacia modelos de
mayor duracién y mayor flexibilidad para el reingreso al trabajo, asi como la
incorporacion de sectores previamente excluidos esta siendo debatida en varios paises de
laregion. Tal es el caso de Uruguay30, Costa Rica™, o Argentinagz.

Licencias por paternidad

Las licencias por paternidad son, por el contrario, mecanismos que propician el
involucramiento de los padres en el momento inmediatamente posterior al parto. Estas

28 El funcionamiento de este sistema mixto es relativamente diverso. En Brasil se dio en el afio 2008 la opcién
de que la extension de la licencia por maternidad sea remunerada por el empleador y luego descontada de su
pago de impuestos a la renta.

29 Un estudio reciente que analiza el caso uruguayo indica que 70% de las ocupadas cotizan a la seguridad
social -una proporcién muy alta para los estandares de la regién- pero de esas s6lo 62% tienen acceso al
beneficio de licencia maternal. Es decir, 40% de las ocupadas no tienen acceso. (Salvador, 2013).

30 http://www.presidencia.gub.uy/Comunicacion/comunicacionNoticias/licencia-maternal-extension-oit-
brenta-ratificacion-convenio

http://www.radioclasica.com.uy/innovaportal/v/31981/22 /mecweb/uruguay expreso a oit voluntad de au
mentar la licencia maternal?contid=14907

31 http://www.telesurtv.net/articulos/2013/01/18/costarricenses-marchan-
de-seis-meses-8036.html
32 http://www.iprofesional.com/notas/157305-Diputado-K-impulsa-un-proyecto-de-ley-para-ampliar-la-
licencia-por-maternidad-a-180-das

ermiso-maternal-
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licencias tienen un desarrollo muy acotado en los paises de América Latina. En general, los
periodos de licencia contemplados para los padres luego del nacimiento de un hijo o para
el cuidado de los hijos en el primer afio de vida son relativamente cortos (entre 2 y 10
dias). Venezuela es el pais con el sistema mas generoso de licencia paternal, estableciendo
14 dias de beneficio® (véase tabla 7 en el anexo).

Es importante sefialar, ademas, que en varios paises existen diferencias importantes entre

los beneficios percibidos por los trabajadores publicos y los privados (Salvador, 2007;
Pautassi & Rico, 2011).

Licencias parentales

Las licencias maternales promueven una mayor conciliacién entre vida laboral y
doméstica en un periodo mas largo de tiempo, y pueden beneficiar tanto a padres como a
madres. En contraste con la tendencia del mundo desarrollado, las licencias parentales son
un instrumento poco conocido y muy escaso en América Latina. Y pese a que esta carencia
viene siendo sefalada por una gran variedad de analistas desde hace por lo menos una
década (Faur, 2005; Camacho & Martinez, 2005; Arriagada, 2007) OIT/PNUD, 2009;
Pautassi & Rico, 2011; (CEPAL, 2010b), son pocos —aunque no nulos- los avances recientes
en la materia.

En la actualidad existen solo dos paises que introducen el criterio “parental” a los
esquemas de licencias laborales: Cuba y Chile. En el primer caso, tanto el padre como la
madre tienen derecho, luego de la licencia maternal, a una licencia parental no
remunerada de nueves meses hasta que el nifio cumpla su primer afio (CEPAL, 2010b).

En el caso de Chile, el nuevo sistema de postnatal permite a la madre transferir al padre el
beneficio de la licencia a partir de la séptima semana de vida del nifio y por un periodo
maximo de tres meses (véase recuadro 6).

Recuadro 6. Avances y limitaciones en la incorporacion del criterio parental en el nuevo sistema de
post-natal en Chile

En el afio 2011 Chile aprobd una nueva normativa para regular la licencia maternal, que suma las 12
semanas contempladas en el modelo anterior otro periodo de 12 semanas, hasta que el nifio llegue a las
24 semanas.. Este sistema permite a las trabajadoras acceder a un reemplazo salarial del 100%, con un

tope de 70,3 UF%,

El nuevo sistema introduce ademas, el criterio parental, permitiendo que desde la séptima semana de
vida del hijo la trabajadora traspase al padre el beneficio del postnatal, para lo cual debe dar aviso a su
empleador. El uso de la licencia por parte del padre opera hasta un maximo de tres meses.

La normativa prevé plazos especiales para partos prematuros o multiples, y también incluye dentro del
beneficio a las madres y/o padres de nifios adoptados. El beneficio del postnatal parental rige para los
trabajadores dependientes e independientes, ocupados tanto en el sector publico como en el privado.
Desde enero de 2013 se incluyeron, ademas, todas las trabajadoras que no tengan contrato vigente al
momento del parto pero que tengan 12 meses de afiliacién previsional, 8 o mas cotizaciones continuas o

33 También los periodos de licencia que se otorgan a los padres por enfermedad de los hijos son limitados
(véase tabla 7 del anexo).
34 Unos 22900 pesos chilenos, que equivale a unos 3400 ddlares.
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discontinuas dentro de los 24 meses anteriores al inicio del embarazo, y que la Ultima cotizacion antes
del embarazo haya sido en virtud de un contrato a plazo fijo o por obra o faena determinada

El proyecto de postnatal fue largamente debatido durante 2009, 2010 y 2011 (Staab, 2012). Entre los
argumentos que se planteaban estaba el cuestionamiento a la apuesta por el reemplazo salarial de
100% en lugar de extender el tiempo de duracién de la licencia y establecer un pago escalonado
(Dussaillant & Gonzalez, 2011). También se sefiald la insuficiencia de limitar el periodo parental a los
ultimos 3 meses, sin contemplar los primeros tres, en caso de que las familias deseen utilizar asi el
beneficio.

Fuente: Elaboracion en base a www.nuevopostnatal.cl/; Dussaillant & Gonzalez, 2011; Staab, 2012)

Arreglos laborales flexibles y otras medidas para la conciliacién

El avance de América Latina en el impulso de arreglos laborales flexibles para la
conciliacion entre trabajo y familia es todavia muy limitado. Esta limitacion se explica,
seguramente, por la debilidad de la agenda sobre conciliacidn entre trabajo y familia en la
region, todavia muy incipiente. Sin embargo, no pueden desconocerse los riesgos que la
implementacién de estas politicas podria acarrear en nuestros paises. Los mercados
laborales latinoamericanos funcionan con altos niveles de precariedad e informalidad y las
desigualdades de género en materia de ingresos, incidencia del desempleo, cotizaciones a
la seguridad social y tasas de ocupacion son todavia muy elevadas. Asimismo, la evidencia
reciente confirma que aunque en algunos indicadores las distancias entre hombres y
mujeres se han ido reduciendo, la brecha que separa a las mujeres de mas ingresos de
aquellas con menores recursos se ha ido expandiendo, especialmente en aquellas con hijos
pequefios (CEPAL, 2012c). Con este panorama, es notoria la alerta que debe ponerse sobre
politicas que flexibilicen mas arreglos laborales que ya son flexibles, y no por razones
positivas, sino por motivos claramente asociados a la precariedad y la desigualdad laboral
que rige, como fenémeno estructural, la situacién de las mujeres en los mercados de
trabajo. Adicionalmente, y en tanto son las mujeres de mayor nivel socioeconémico las que
acceden a trabajos asalariados, con cobertura de seguridad social y con modelos mas
estables de jornada, existe la posibilidad de que el avance en arreglos laborales flexibles
termine teniendo efectos sobre una porcién muy minoritaria de la poblacién, la que se
encuentra —comparativamente- en situacion mas favorable. Esto, obviamente, seria una
pieza mas en la cadena de desigualdades que configura la distancia con las mujeres pobres.
En definitiva, estas politicas no deben confundirse o dar pie a arreglos que de facto
generen mayor precariedad laboral para las mujeres.

Hecha esta aclaracién, es importante poner la lupa sobre politicas o programas que
buscan, con iniciativas concretas, superar las limitaciones impuestas por la legislacion y
contribuir a un mejor manejo de los tiempos laborales y familiares entre los trabajadores.
Desde el ambito de las empresas, son destacables las experiencias del programa
Integracion Empresa-Familia del grupo industrial Ledn Jimenes (Republica Dominicana),
que provee campamentos de verano y transporte para los hijos de los empleados, el
Programa Equilibrium de Unilever Caribe S.A., que adiciona un dia laboral remunerado a
lo establecido por la legislacion (CEPAL/UNICEF, 2011). Desde otros ambitos, vale la pena
considerar el proyecto SESI-Parana, que brinda asesoramiento a las empresas para
introducir experiencias de conciliacién entre trabajo y familia, asi como eliminar la
discriminacion hacia las mujeres.

En la regiéon también se viene avanzando progresivamente en el reconocimiento a
empresas - tanto desde el estado como desde otros actores- que establecen medidas para
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una mejor conciliaciéon entre trabajo y familia, a través, por ejemplo, de reducciéon o
flexibilidad de jornada laboral, acuerdos de teletrabajo, salas cuna o guarderias en las
empresas. Un ejemplo interesante en este sentido son los distintivos: "Distintivo Empresa
Familiarmente Responsable"” y "Empresa socialmente incluyente”, que otorgan ciertos
beneficios fiscales y reconocimiento a empresas que certifican ejercer practicas laborales
flexibles y abiertas a la conciliacion de trabajo y obligaciones familiares, asi como igualdad
de oportunidades, de trato y de género, entre otros temas>". También vale la pena
mencionar el Sello Iguala, de Chile, que otorga un sello de igualdad a organizaciones que
promueven politicas de conciliacién y arreglos laborales flexibles (24 empresas
reconocidas en 2012) y promueve convenios con sectores productivos especificos para la
promocion de este tipo de politicas%. Otras experiencias interesantes son Sello de Calidad
con Equidad de Género de Uruguay, el Sello de Equidad de Género (SISEG) de Costa Rica
(CEPAL/UNICEF, 2011).

Finalmente, en algunos paises existe normativa que obliga a las empresas de cierto tamafio
a ofrecer servicios de sala cuna o guarderia. Tal es el caso, por ejemplo, de Chile, que aplica
este requerimiento para empresas con mas de 20 trabajadoras. La normativa establece la
obligacion siempre que el numero de 20 trabajadoras se mantenga. Si esta cifra se reduce,
el empleador puede dejar de proveer el servicio (salvo para las madres cuyos hijos ya
estuvieran utilizando el servicio antes del cambio en la cifra)37. En la actualidad, solo las
madres pueden hacer uso del beneficio y la posibilidad se abre a los padres
exclusivamente en caso de fallecimiento de la madre®. También Venezuela cuenta con una
normativa similar, de guarderias obligatorias para el empleador con mas de 20
trabajadores, previendo que se puede contratar el servicio o asociarse con otros
empleadores. Mas alla de estos casos, sin embargo, el avance es muy acotado, tanto por la
inexistencia de legislacion como por las dificultades para garantizar su cumplimiento
(Marco, 2011).

Servicios de cuidado v educacién preescolar

Al igual que en las politicas de licencias, el desarrollo de los servicios de cuidado y
educacién preescolar39 en América Latina estd todavia muy lejos de los parametros que se
observan en los paises desarrollados. Esta es la situacién que se desprende rapidamente
de la observacion de los datos de cobertura en servicios de cuidado y educacion
preescolar. En efecto, segin la CEPAL, la tasa de asistencia (neta) de 0 a 3 afios a servicios
educativos o de cuidado se encuentra entre el 5% (Guatemala, Honduras, R. Dominicana,
Paraguay) y el 20% (Cuba y México). La tasa de asistencia (neta) para el tramo de 3 a 6
afios es bastante mayor, pero solo en los casos de Cuba y México se encuentra cerca de la
cobertura universal. En Brasil, Uruguay, Argentina, Perd, Colombia y Panama se ubica
entre el 60% y el 75%. En el extremo inferior se encuentra, nuevamente, Guatemala,
Honduras, R. Dominicana, Bolivia y Paraguay (véase grafico 19a en el anexo) (CEPAL,
2011).

35 Para mas informacién sobre esta iniciativa, ver

http://www.stps.gob.mx/bp/secciones/conoce/areas atencion/areas atencion/inclusion laboral/igualdad la
boral/DGIL HyM stps.html

36 Mas informacion en http://portal.sernam.cl/?m=programa&i=4

37 Para mas informacion, ver http://www.dt.gob.cl/consultas/1613 /w3-article-60078.html

38 Esto estd siendo objeto de debate y existe de hecho un proyecto de ley para ampliar el beneficio a los padres.
39 En general, los servicios para nifios de 0 a 3 afios se incluyen dentro de la categoria “educacién infantil” o
servicios de cuidado, mientras que para el tramo de 3 a 6 afios suelen denominarse servicios de “educaciéon
preescolar” (CEPAL, 2011).
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Frente a este panorama, es importante anadir que varios estudios indican la insuficiencia
de la legislacion en el reconocimiento del derecho de los nifios menores de 3 afios a asistir
a servicios de cuidado infantil y, cuando el derecho si esta reconocido, los obstaculos que
existen para que las familias puedan efectivamente acceder a ellos (Salvador, 2007)40.

El otro punto relevante es que la asistencia a servicios de cuidado estd fuertemente
estratificada por nivel socioecondémico y que, cuando la cobertura alcanza niveles
significativos, son los sectores de mas ingresos los que efectivamente logran acceder
mayoritariamente a los servicios de cuidado y educacién preescolar, mientras que las
familias de menores ingresos presentan niveles de cobertura sensiblemente mas bajos
(véase grafico 19b en el anexo).

Modelos y formatos

La oferta de servicios de cuidado infantil y educacién preescolar (ambos con la modalidad
. o 4 . . o
de asistencia diaria™") es bastante variada y en general tiende a privilegiar la cobertura de
los nifios de 3 a 5 afnos (Argentina y Chile son excepciones a esta regla en materia de
politicas), aunque existe una importante oferta de guarderias y otras modalidades de
servicios privados (Salvador, 2007; Vegas & Santibafiez, 2010) (véase tabla 8 en el anexo).
En general, la oferta de servicios combina servicios publicos con servicios gestionados por
la sociedad civil o privados con financiamiento o subvenciones estatales.

En los ultimos afios, varios paises de la region (como México, Chile, y Uruguay) han
expandido la infraestructura e incrementado la disponibilidad de plazas en los servicios de
educacién preescolar y cuidado en la primera infancia (Staab, 2010).

En México, a la oferta de servicios de educacion preescolar y el sistema de guarderias
provisto por el Instituto Mexicano de Seguridad Social (dirigido a ocupadas formales) se
sumo6, a partir de 2007, un sistema de servicios -estancias familiares- orientado
explicitamente a madres trabajadoras de bajos ingresos que no tenian acceso a los
beneficios de la seguridad social, impulsado desde SEDESOL (dirigido a trabajadoras en
situaciéon de pobreza, fuera de la actividad formal)42. Con esto, se buscaba facilitar la
incorporacion de estas mujeres al mercado laboral y, al mismo tiempo, crear puestos de
trabajo. El modelo subsidia a la vez a la oferta y a la demanda, transfiriendo dinero a
personas u organizaciones para adaptar los servicios que prestan y pagando un subsidio
por nifo atendido, que traslada a las familia solo 35% del costo del servicio. Esta iniciativa
permitiéo una expansién masiva de la asistencia a servicios de cuidado en el pais -por
ejemplo, la cobertura de los servicios del IMSS pas6 de 59.000 a casi 215.000 nifios entre
1996 y 2007 (Staab & Gerhard, 2010)-, aunque abrié debates en torno a los parametros de
calidad con que esos servicios de prestan, reproduciendo al mismo tiempo Ilas
desigualdades que ya primaban en el acceso y calidad de los servicios educativos (Staab &
Gerhard, 2010; Staab, 2010).

40 Es importante sefialar, sin embargo, que en algunos paises existe normativa que obliga a las empresas con
maés de 20 empleadas a contar con un servicio de cuidado infantil o proveer a sus empleadas de ese beneficio.
Tal es el caso de Chile, resefiado antes en el texto.

41 Se excluyen aqui las politicas para del desarrollo infantil a través de programas de estimulacién temprana,
nutricion, etc, que no requieren la asistencia diaria del nifio al centro. Para una revisién de estas experiencias,
ver (Vegas & Santibafiez, 2010).

42 Para mas informacién, ver http://www.imss.gob.mx/guarderias/Pages/index.aspx y
http://www.sedesol.gob.mx/en/SEDESOL/Programa estancias infantiles
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En Chile, el Programa “Chile Crece Contigo” (véase recuadro 8) contribuyé a expandir en
forma importante la oferta publica de servicios de cuidado, a través de la creacion de salas
cuna para el tramo de 0 a 2 afios y de la creaciéon de nuevos cupos en los niveles de 2 y 3
afios en la poblacién de los quintiles 1 a 3 de la distribucidon de ingresos. Esta oferta se
suma a la ya ofrecida por JUNJI e Integra mayoritariamente de jornada completa o
extendida.

El modelo “Chile Crece Contigo” presenta sin embargo, importantes desigualdades en la
calidad de la oferta ofrecida y en las condiciones de los trabajadores de los distintos
servicios (Staab & Gerhard, 2010; Staab, 2010).

Recuadro 7. Sistema Chile Crece Contigo

El sistema de proteccion integral a la primera infancia Chile Crece Contigo fue creado en el afio 2007, en
el marco del Plan de Accién Integrado a favor de la Infancia y la Adolescencia 2001-2010. La politica
busca desarrollar acciones integradas de proteccidn a la primera infancia, con el objetivo de promover
igualdad de oportunidades y reducir las desigualdades entre nifios y nifias de distintos niveles
socioecondmicos. Para ello, se desarrollan intervenciones especificas para los nifios y sus familias, y se
apoya estas ultimas para garantizar su acceso a servicios sociales basicos.

Chile Crece Contigo se centra en el trabajo con familias que tienen nifios entre 0 y 4 afios de edad,
buscando coordinar las diferentes dimensiones que influyen en el desarrollo de nifios y nifias,
basicamente en materia de salud y educacion. El programa tiene un componente fuerte de articulacién
de politicas ya existentes para esta poblacidn. Es coordinado por el Ministerio de Desarrollo social, pero
se apoya fuertemente en los distintos programas y servicios sectoriales, especialmente en el campo de
la salud, a través del Programa de Apoyo al Desarrollo Biopsicosocial, que opera como un sistema de
deteccion temprana y de derivacién a servicios e intervenciones diferenciadas (Staab, 2012).

Las prestaciones que se incluyen en el Sistema involucran politicas universales y focalizadas en salid,
educacion y acceso prioritario a ciertos servicios sociales. La iniciativa es, desde este punto de vista, un
avance en la articulacién efectiva de distintos componentes de la matriz de proteccién social en materia
de infancia (Staab, 2012). La siguiente figura muestra los principales componentes y prestaciones del
Sistema Chile Crece Contigo:

PROGRAMA
EDUCATIVO
MASIVO
Todos los ninos v ninas PROGRAMA APOYO
en primera infancia AL DESARROLLO

BIOSICOSOCIAL

l'odos los ninos v ninas

atendidos por el site PRESTACIONES

ma puiblico de salud GARANTIZADAS

Ninos v ninas de hogares PRESTACIONES
del 60% mas vulnerables DE ACCESO
PREFERENTE

Ninos v nifas de hogares
del 409 mas vulnerables
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El modelo de Chile Crece Contigo ha sido adoptado en otros paises de la region. En particular, vale la
pena destacar el caso de “Canelones Crece Contigo”, un programa aplicado en un departamento del
Uruguay y, a partir de 2012, la creacion del programa “Uruguay crece contigo”, que emula los
componentes basicos del modelo chileno.

Los jardines JUN]JI son una red publica de centros de educacién preescolar y guarderias
instalada a partir de 1970, y que combina educaciéon temprana centrada en el nifio,
educacién para los padres, apoyo a las madres trabajadoras, servicios de nutriciéon y apoyo
a la transicién a la educacion primaria. La JUN]I se centra en familias urbanas, periurbanas,
rurales e indigenas, que viven en condiciones de pobreza severa o por debajo de la linea de
pobreza. De esta forma, la JUN]JI se centra en la atencién a nifios de alto riesgo social. En el
afio 2007, la JUNJI cubria a 90650 nifios de entre 3 meses y tres aflos de edad y a 31.315
nifios entre 3 y 6 afios (26%): un total de 121.965 nifios (Vegas & Santibafiez, 2010)

Es interesante mencionar también que, en el marco de la JUN]JI, desde 2006 se viene
desarrollando el Programa Para que Estudie Contigo (PEC), destinado a facilitar la
continuidad educativa de las adolescentes embarazadas. Este programa establece el
derecho de las estudiantes embarazadas y lactantes a acceder a los establecimientos
educativos. Segin datos de 2011, ademds, 55 establecimientos de educaciéon media
contaban con salas cuna financiadas por la JUN]JI, atendiendo a cerca de 1500 nifos. El
programa no cuenta aun con evaluaciones sobre los impactos de la iniciativa en los
resultados educativos o insercion laboral de las jévenes madres (Staab, 2012).

Los Jardines Integra surgen en 1990 a partir de un programa de la Fundacién integra, una
entidad sin fines de lucro orientada a proveer de servicios de cuidado y preescolar a nifios
de entre 0 y 4 afios. El programa pas6, con los anos, a formar parte de las politicas
gubernamentales (Vegas & Santibafiez, 2010).

También Uruguay ha expandido significativamente la cobertura en servicios de cuidado
infantil a través de la expansiéon del Plan CAIF (centros de atencion a la infancia y la
familia). El Plan es un modelo de servicios gestionado por organizaciones sociales pero
financiado en su totalidad por el estado, que esta dirigido a familias de bajos recursos y, en
general, con centros ubicados en zonas de alta vulnerabilidad social. Esta oferta se
combina a la obligatoriedad de la educacién preescolar desde los 4 afios y el esfuerzo de
ampliaciéon de cupos en el sistema publico, que en la dltima década ha permitido una
importante expansién de la asistencia educativa en ese tramo etario (Rico, 2011b). En la
actuig}idad, el Plan CAIF atiende a mas de 45.000 nifos de entre 0 y 3 afios en todo el
pais

En Costa Rica el sistema educativo brinda servicios de nivel preescolar para nifios
menores a 6 afios y tres meses (transicion e interactivo). El pais presenta una oferta que
combina servicios publicos y privados. Ente los primeros, destacan dos modelos:
(“abiertos al publico” y “cerrados”, es decir, asociados a instituciones publicas y que
atienden solamente a los hijos de sus funcionarios). Dentro del primer modelo, destaca el
programa CEN-CINA], a cargo de la Direccidn General de Nutricién y Desarrollo Infantil del
Ministerio de Salud, que incluye los centros de Educacion y Nutricién (CEN) (de atencion
dos jornadas, una por la mafiana (de 7 am. a 11 am.) y otra por la tarde (de 11 am. a 3
p.m.) para nifios de 0 a 7 afios) y los Centros Infantiles de Nutricién y Atencién Integral

43 Ver http://www.presidencia.gub.uy/Comunicacion/comunicacionNoticias/plan-caif-susana-mara-ninos-
familias-poblacion-vulnerable
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(CINAI), que brindan atencién de 12 horas diarias (6 a.m. a 6 p.m) a niflos de las mismas
edades (Sauma, 2012).

Viabilidad de expansidn de servicios de cuidado

Estimaciones recientes sobre los costos adicionales de incorporar a todos los nifios de 0 a
6 afios a la educacién infantil o a la educacién preescolar reflejan erogaciones abordables
para todos los paises de la region. En realidad, en 15 de 18 paises considerados para el
calculo el costo es menor a 0.3% del PIB y solo en un caso (Honduras), supera el 0.5% del
PIB (véase grafico 20 en el anexo).

Impactos, logros y desafios

Las evaluaciones sobre los impactos de los servicios de cuidado infantil y educacién
preescolar en América Latina es escasa cuando se la compara con la informacién
disponible en los paises desarrollados. Sin embargo, existen algunos ejemplos que
permiten dimensionar los efectos de estas politicas sobre algunas dimensiones:

EVALUACIONES SOBRE EFECTOS DE SERVICIOS DE CUIDADO Y EDUCACION PREESCOLAR EN PAISES
SELECCIONADOS DE AMERICA LATINA

Pais Autores y hallazgos

e Berlinski y Galiani (2005): impacto de la expansidon de la infraestructura del
Argentina preescolar sobre el empleo de la madre, encontrando un impacto de entre 7 y 14
puntos porcentuales

e Curi y Menezes-filho (2006): servicios de guarderia y preescolar tuvieron un
Brasil impacto positivo sobre la probabilidad de que los nifios participantes terminaran
los ciclos de escolares, el desempefio en puntajes de las pruebas y en los ingresos.

e Aguirre (2011): no se encuentran efectos en la oferta laboral, hecho que se explica

Chile .
por los rasgos de los servicios

e Attanasio y Vera-Hernandez (2004): Programa Hogares comunitarios aumenté en
Colombia 31% la probabilidad promedio de que las madres trabajaran en las semanas
anteriores a la entrevista del estudio.

e Yoshikawa y otros (2006): No se observan efectos sobre las matriculas de los nifios

México de 3 afios de edad. (disminucién de matriculas en 3 afios frente a aumento en 4y
5 afios)
Peru e Cueto y Diaz (1999). efectos en los resultados de lenguaje y matematicas

e Berlinski, Galiani y Manacorda (2007): efectos positivos a largo plazo por la
participacién en el preescolar respecto a los resultados posteriores en la escuela.

Fuente: Elaboracidn en base a Vegas & Santibariez, 2010; CEPAL, 2013).

Uruguay

Un plano en el que se identifican o proyectan impactos es la participaciéon laboral
femenina. Por ejemplo, para el caso de Argentina se encontraron impactos significativos
de la construccion de centros de atencion preescolar gratuitos en la oferta laboral de las
madres (Berlinski & Galiani, 2007). En el caso de Uruguay, estimaciones realizadas
recientemente indican que la expansién de servicios con asistencia obligatoria (de 40 hrs
semanales) podria tener impactos sobre la participacion laboral de las madres, pero estos
efectos solo serian visibles para las madres de nifios de 4 anos y mas, mientras que
aquellas con nifios pequefios no presentarian modificaciones en su conducta laboral
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(Araya, Colacce, & Vazquez, 2011). En el caso de Chile, en cambio, no se confirma esta
tendencia (Aguirre, 2011).

Sin perjuicio de la evidencia en torno a impactos, parece claro que la region todavia
enfrenta enormes desafios para garantizar la calidad en los servicios de cuidado. Estudios
recientes indican que existe muy poca informacion sobre los niveles de calidad que tienen
los servicios de cuidado infantil que se implementan en los paises de la region, a partir de
los indicadores utilizados con mayor frecuencia a nivel internacional: basicamente ratio
nifio/docente, infraestructura y materiales, formacién de los recursos humanos, clima
organizacional y relacionamiento, gestién y proyectos de centro (Rossel, Courtoisie, &
Marturet, 2010). Cuando existen, las evaluaciones suelen mostrar datos preocupantes y
confirmar la necesidad de profundizar en esta tematica (Vegas & Santibafiez, 2010).

Extensiéon de jornada escolar

Aunque a un ritmo bastante mas lento que el mundo desarrollado, algunos paises
latinoamericanos han dado pasos concretos para extender la jornada escolar y, de esta
forma, contribuir a una mayor conciliacidn entre trabajo y familia.

En el afio 1997 Chile puso en marcha la jornada escolar de tiempo completo, una politica
que comenz6 instalandose en establecimientos publicos y particulares subvencionados,
fue extendiéndose en forma gradual hasta alcanzar practicamente la totalidad de la
matricula elegible*. La politica implicé que en la ensefianza basica se pasé de 30 a 38
horas semanas mientras en la ensefianza media de 36 a 42 horas, en tanto los
establecimientos que funcionaban en doble turno pasaban a funcionar en un turno unico,
continuo.

El objetivo central de esta politica era mejorar en la calidad educativa y garantizar la
igualdad de oportunidades a través de la extension del tiempo pedagdgico y con un
objetivo implicito de evitar los riesgos y desventajas asociadas a contextos mas
vulnerables. (Staab, 2012). En cuanto a las actividades que se realizan dentro del tiempo
pedagogico que se agrega, la politica ha dejado la decision a cada establecimiento, por lo
que se generdé una enorme variedad de modelos. Existen numerosas evaluaciones que
estudian en profundidad estas variaciones, y la percepcion de los distintos actores sobre
los impactos del cambio y en general las visiones tienden a ser positivas (Staab, 2012). Las
investigaciones que analizan los impactos de la transformacion sobre los aprendizajes
indican logros muy dispares, posiblemente explicados por la diversidad de modelos en el
uso del tiempo (Garcia Marin, 2006)45.

El caso argentino también muestra avances importantes, aunque con diferencias
relevantes. Las transformaciones en materia de extensiéon de jornada escolar tienen una
larga trayectoria (creacion de las escuelas de Jornada Completa - EJC- en 1950 y diversas
iniciativas desde 1990 en adelante, a nivel nacional y de algunas provincias y ciudades,
para la extension de tiempo escolar). En la actualidad, coexisten distintos tipos de
modalidades: jornada simple (que aloja la mayoria de la matricula), jornada completa o
doble; y jornada extendida, con importante matricula en las provincias de Mendoza y
Coérdoba, asi como en la Ciudad de Buenos Aires. En general, salvo en este ultimo caso, el
contexto sociocultural o nivel socioeconémico ha sido clave para la incorporaciéon de
matricula al modelo completo o extendido (Tenti, Meo, & Gunturiz, 2010).

44En 2010, 2.354.102 alumnos, lo que equivale a un 80% del universo elegible (Dipres 2011).
45 Para un analisis detallado de esta experiencia, ver (Tenti et al., 2010)
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En la jurisdiccion de la Ciudad de Buenos Aires ~donde mas avance han tenido las politicas
de jornada completa- 43.8% de la matricula asistia en 2007 a escuelas de jornada
completa y estos centros representaban el 55% de los establecimientos primarios, con un
modelo iniciado en los 50s pero que ha tenido, a lo largo de la historia, distintas
modificaciones. Asimismo, en el ano 2002 se introduce el “Programa de Extensién
horaria”, que ampli6é provisoriamente el tiempo escolar en una hora y media en algunas
escuelas de jornada simple. En el 2003, varias escuelas de jornada competa se
transformaron en “escuelas intensificadas”, lo que implicé la incorporacién de distintos
programas pedagdgicos, incluyendo la ensefianza de idiomas y TICs. El tiempo que los
nifios estdn en estas escuelas (8.15 y las 16.20 horas de lunes a viernes) es algo mayor al
de las escuelas de Jornada Completa comunes (Tenti et al., 2010).

Uruguay, por su parte, viene impulsando desde hace mas de 20 afios la construccién de
escuelas de Tiempo Completo en contextos escolares criticos46, una politica que surgié con
el objetivo de mejorar el rendimiento escolar en escuelas de mayor vulnerabilidad socia, y
reducir la repeticién y el abandono. Para ello, se generd una estrategia que aposté
fuertemente a la capacitacién docente y a la mejora en la gestiéon de los centros , lo que
implicé una propuesta pedagdgica especifica y un esfuerzo importante en inversion para
la formacién de docentes y directivos. El modelo de ETC aloja a los nifnos entre las 8:30 y
las 16:00 hrs., incluyendo servicios de desayuno, almuerzo y merienda. En la actualidad,
existen 171 escuelas de este tipo distribuidas en todo el pais. Mas recientemente, el pais ha
avanzado en la incorporacién de escuelas a otro régimen, el de jornada extendida (34
escuelas en la actualidad).

También es importante hacer referencia al caso de Venezuela. Ese pais cuenta con centros
de educacion inicial de jornada completa (“Simoncito” y preescolares Bolivarianos) y con
las escuelas bolivarianas, que tienen una jornada de ocho horas diarias (lo que implica
entre 37 y 40 hors de atenciéon semanal). Sin perjuicio de ello, todavia se mantienen los
centros tradicionales de media jornada (5 horas diarias). Las escuelas bolivarianas
contemplan una dedicacion docente de 8 horas diarias (con 35 horas aulas y 5 horas de
planificacién a la semana). En estas escuelas se plantean seis horas diarias a actividades
curriculares, a las que se suman 2 horas para actividades de alimentacion.

Finalmente, México impuls6, a partir del ciclo escolar 2007-2008 un modelo de Escuelas
de Tiempo Completo que beneficiaba a cerca de 130. 000 nifios en 500 escuelas de todo el
pais. En la actualidad, el modelo de tiempo completo opera en 4751 establecimientos y
cubre a mas de 935.000 estudiantes de los tres niveles de la educacién basica. El modelo
hace un reconocimiento explicito a las necesidades sociales que acarrea el incremento de
madres trabajadoras (en México, mas de 6 millones de hogares) y familias
monoparentales.

Impactos, logros y desafios

Aunque la regién cuenta ya con varios afios de implementacién de modelos de extensién
de jornada escolar y jornada escolar completa, el proceso de instalacidon de este tipo de
politicas ha estado mas asociado a las necesidades educativas de los niflos que a las
demandas de conciliacidon entre vida laboral y familiar. Por esta razén, la mayor parte de
las evaluaciones existentes apuntan a determinar el impacto de la extension del tiempo
pedagogico en los aprendizajes de los nifios, su propensiéon a repetir o abandonar la
educacion formal, asi como a su rendimiento posterior (Tenti et al., 2010). En contraste,

46 Para una descripcion del proceso de creacion de las ETC y la evolucién que ha tenido el proceso de
implementacion, ver (Tenti et al., 2010)
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las evaluaciones que se proponen observar el efecto de estas politicas sobre la conciliaciéon
-por ejemplo, observando sus efectos sobre el empleo de las madres- son muy escasas.
Una excepcion la constituye la evaluacién del impacto de la Jornada Escolar Completa en
Chile, que a partir de datos de encuestas de hogares y registros administrativos encontré
un efecto positivo y significativo de la politica en la participacion laboral en una amplia
gama de grupos de edad y una incidencia negativa y significativa sobre el nimero de horas
trabajadas por las mujeres. El estudio concluye que existen efectos relevantes de la politica
sobre la oferta laboral femenina (Contreras, Sepulveda, & Cabrera, 2010)

5. Conclusiones: desafios y recomendaciones para las politicas

El recorrido realizado en las secciones precedentes ofrece una oportunidad interesante
para hacer un balance, que contraste los avances y limitaciones de las politicas no s6lo en
la comparacién con los paises desarrollados, sino sobre todo respecto a la estructura de
riesgos y las prioridades que los diagndsticos vienen marcando en relacién a las familias
latinoamericanas y, en particular, las familias pobres.

El andlisis revela luces y sombras:

Por un lado, es innegable el esfuerzo realizado por la mayor parte de los paises de la
regién en generar instrumentos de politica publica que buscan ir al encuentro de los
sectores mas desfavorecidos, y que identifican dentro de estos grupos a las familias con
nifios y adolescentes. El impulso de los programas de transferencias es una sefial clara en
este sentido, un paso sin precedentes en la oferta de politicas para las familias mas
vulnerables.

También en el campo de las politicas de conciliacién entre trabajo y familia la region
muestra avances significativos. Los logros recientes de algunos paises en la extension de
licencias maternales e introducciéon de criterios parentales son una senal clara en este
sentido. Por otro lado, la expansion de la cobertura en educacién infantil y preescolar, asé
como de expansion de jornada en algunos paises en los ultimos afios ha marcado un
quiebre con la l6gica del modelo familiarista que atribuia a las familias y especificamente a
las mujeres a hacerse cargo del cuidado de los nifios en sus primeros afios de vida, lo que
obstaculizaba directamente sus oportunidades laborales. Este avance ha permitido el
impulso de iniciativas interesantes para expandir ciudadania, priorizando a las familias
con nifios y a las mujeres, lo que en algunos paises ha dado lugar a debates y propuestas
para la construccién de sistemas nacionales de cuidado. Tal es el caso, por ejemplo, del
proceso de construccion del Sistema Nacional de Cuidados en Uruguay y la Red Nacional
de Cuido para la infancia y la persona adulta mayor en Costa Rica.

Pero la sistematizacién realizada también pone en evidencia los numerosos frentes
abiertos en materia de politica social y de politica de familia, especialmente para atender
las necesidades de los sectores de menores ingresos.

Por un lado, este informe revela con claridad que la mayor parte de los avances en materia
de conciliacién se concentran en unos pocos paises. E incluso en esos casos, la legislacion
es insuficiente y va directamente en contra de los principios de la igualdad de género. En
definitiva, la mayor parte de los paises latinoamericanos presentan politicas de familia
asentadas en enfoques “familiaristas”, por lo que es “ (..) preciso profundizar en el
analisis de las politicas desde el punto de vista de la igualdad de género (...) [para que] La
vara con que se evalian deje de ser el fortalecimiento de la familia y pase a ser la igualdad
entre sus miembros para ejercer sus derechos de ciudadania” (Montafio, 2007).

43



Por otro lado, es claro que el enfoque de derechos no esta necesariamente presente en los
disefios de todas las politicas de familia. Acusar recibo de esta carencia es especialmente
necesario en la definicion de las condicionalidades en las transferencias, el rol de los
padres en al crianza de los hijos, los sectores de trabajadores que quedan excluidos de la
normativa vigente. El avance en materia de politicas de familia, aunque relevante, no
parece haber tenido lugar desde una perspectiva que reconoce que los sectores excluidos
- sean los que sean- son titulares de derechos que obligan al estado.

También se observa que, pese a los avances sefialados, el cuidado no forma parte atin de la
agenda prioritaria de la mayor parte de los gobiernos, ain cuando discursivamente pueda
visualizarse un ingreso del tema a los debates publicos. Es claro que las politicas de familia
-y en especial las de conciliaciéon entre trabajo y familia- son una apuesta de protecciéon
social y también productiva, por el potencial de promocién del empleo femenino que
encierran y de bienestar laboral entre los trabajadores. Es preciso que esta idea -la de que
estas politicas son, sobre todo, inversion para el futuro- cale con mayor firmeza en las
decisiones estratégica de los paises. Por el contrario, no contar con este tipo de politicas
se traduce en costos que ya estan siendo dimensionados en los paises latinoamericanos. La
subutilizaciéon de la fuerza laboral femenina y los efectos que esto tiene sobre otras
variables clave para el desarrollo de los paises, entre ellos la pobreza, es bastante claro. En
otro plano, la dinamica laboral en modelos que no apuestan conciliacién genera mayor
ausentismo e insatisfaccién laboral. En ultima instancia, y si los paises desean avanzar
hacia el efectivo cumplimiento de los derechos ciudadanos, las politicas de familia son
quiz3, la primera pieza que los gobiernos deben colocar.

Mas alla de estas observaciones generales, sin embargo, este estudio también pone de
relieve cudles son las opciones concretas que los paises de la region deberian considerar
para avanzar en este camino. Pero es importante sefialar que, aunque se desprenden
naturalmente del andlisis realizado, la gran mayoria de las recomendaciones presentadas
aqui no son nuevas, sino que han sido seflaladas por una gran cantidad de investigadores.
Muchas de ellas estan siendo analizadas por los gobiernos e incluso forman ya parte de las
agendas de reformas actuales y previstas para un futuro cercano:

En materia de transferencias para reduccién de pobreza, la hoja de ruta esta bastante clara.
La efectividad de estas politicas para la reduccién de pobreza y para el logro de ciertos
resultados en términos de acceso a educacién y salud en la poblaciéon mas vulnerable es
bastante clara. La sistematizacién de las evaluaciones presentada en este documento
confirma que el esfuerzo financiero realizado con el impulso de las transferencias esta
dando frutos. A su vez, las estimaciones sobre los costos adicionales que involucraria la
expansion de estas transferencias a toda la poblacién vulnerable y eventualmente a todos
los hogares con nifos y adolescentes, independientemente de su nivel socioeconémico,
indican que los esfuerzos que la mayor parte de los gobiernos latinoamericanos deberian
realizar estd dentro de margenes razonables. En definitiva, es recomendable la apuesta
por aumentar recursos en este tipo de politicas, tanto para incluir a sectores pobres e
indigentes atn no incluidos como para avanzar hacia modelos mas universales de
transferencias monetarias para familias con nifios y adolescentes.

Esta afirmaciéon no obsta que el espacio para la mejora en la implementaciéon de los
programas de transferencias sea todavia extenso. Dentro de él estan la necesidad de: (i)
avanzar en la provision de infraestructura extendida de servicios sociales basicos (salud,
educacién, cuidados), asi como de servicios basicos asociados al acceso y uso efectivo de
los anteriores (transporte, saneamiento), especialmente en zona rurales y menos pobladas
(ii) hacer una apuesta seria y sostenible por la mejora de la calidad de los servicios, que
contribuya al goce efectivo de los derechos de los ciudadanos una vez garantizado el
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acceso, (iii) mejorar la coordinacién entre servicios sectoriales para no trasladar a los
beneficiarios los costos del “didlogo” entre instituciones, (iv) fortalecer -y en algunos
casos modificar- el anclaje institucionalidad de los programas de transferencias, para que
puedan incorporarse en las matrices de proteccion social de los paises y dejen de ser
soluciones transitorias a situaciones de emergencia, lo que implica, (v) generar los
mecanismos para garantizar sostenibilidad financiera de las transferencias en el mediano
y largo plazo.

Desde una perspectiva mas general, la experiencia de estos afios revela aspectos que
requieren debates mas profundos y, eventualmente, modificaciones significativas a los
disefios de los programas. Un ejemplo de ello ha sido la incorporaciéon automatica de las
condicionalidades, sin el adecuado dimensionamiento de los costos que éstas trasladan a
los beneficiarios y sin la total comprension de los supuestos que estan detras de ellas.
También caen en esta categoria los sesgos de género que los programas han asumido al
asignar a las mujeres madres como receptoras de las transferencias y responsables del
cumplimiento de las condicionalidades, atin cuando esta opcion les haya permitido tener
mayor autonomia econémica. La mayor parte de los programas de transferencias no se
han cuestionado en profundidad el tipo de modelo de relaciones de género que desean
promover, ni tampoco ha estado suficientemente atentos al tipo de modelo que han
contribuido a reforzar. Por ello, estos topicos deben formar parte de una agenda de
transformaciones a los disefios o, al menos, deben estar en la agenda de debate sobre estos
cambios.

Es importante sefialar, sin embargo, que aunque la “hoja de ruta” en materia de
transferencias es bastante clara, serfa un error asumir que la respuesta a los problemas
sociales de la region pasa basicamente por estas politicas o que es en estas politicas donde
esta la respuesta mas relevante a los déficits sociales que enfrentan las sociedades
latinoamericanas. Es evidente que el objetivo de desmercantilizar el acceso a ingresos y
proveer minimos de bienestar a los hogares mas pobres esta lejos de alcanzarse (Cecchini
& Martinez, 2011) y que el pilar no contributivo de la proteccidn social es - y seguira
siendo- insuficiente, si no se introducen cambios profundos para reducir las fuentes
mismas de la desigualdad social en los paises de la regidon, que se vinculan con la
heterogeneidad productiva y su traslacion lineal a los mercados laborales (CEPAL, 2012b).

La desigualdad social latinoamericana, como se ha sefialado recientemente, es producto de
una combinaciéon de desigualdades productivas y laborales, que la proteccién social
reduce, refuerza o no modifica (CEPAL, 2012b). También se sefiala que los logros de los
sistemas de proteccidn social en esta tarea se explican en parte por la capacidad fiscal y las
capacidades para llevar adelante politicas publicas, y en parte por la forma en que las
politicas desplegadas responden adecuadamente o no a las estructuras de riesgos de la
poblacién (es decir, responden atendiendo a los problemas de los sectores que mas lo
necesitan). Y el hecho es que los sistemas de proteccidon social de la regién tienen
capacidad fiscal limitada y dificultades para poner en marcha e implementar
adecuadamente politicas, y también han consolidado matrices de proteccién que no
necesariamente van al encuentro de la estructura de riesgos actual, sino que muchas veces
mantienen politicas que responden a viejas estructuras de riesgos, para familias de otro
tiempo, muy distintas a las que hoy tenemos (CEPAL, 2012c). En definitiva, “la tarea de
reduccion de la desigualdad no puede ser dnicamente asumida por la proteccién social”
(CEPAL, 2012c: 152), menos aun exclusivamente por los programas de transferencias.
Toda apuesta por ese camino, parece obvio, esta destinada al fracaso.

En relacion a las politicas de conciliacién entre trabajo y familia los resultados alcanzados

por la regiéon son menos contundentes y la hoja de ruta, aunque clara, impone desafios
muy complejos.
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En primer lugar, aunque la regién ha ido avanzando en la adopciéon de normativa sobre
licencias maternales acorde a los estdndares internacionales, no son pocos los paises cuya
legislacion establece una duracion de la licencia que esta por debajo de las 14 semanas
recomendadas por la OIT. Tan importante como modificar este déficits es reconocer que,
en la actualidad, las licencias maternales cubren a una porciéon minoritaria de las
trabajadoras latinoamericanas, generalmente aquellas que tienen trabajos dependientes
formales (y que, ademas, suelen ser las que tienen mayores recursos, mayor educacion y
mayor cantidad de oportunidades). Este panorama impone la necesidad de de ampliar la
cobertura para incluir en el beneficio maternal a sectores que hoy estan excluidos (como
las trabajadoras de pymes, las titulares de empresas monotributistas, las trabajadoras del
servicio doméstico, formas atipicas de trabajo -como temporeras-, etc.) y revisar la
normativa que establece como se obtienen los derechos al beneficio, incluyendo la
consideracion de las cotizaciones intermitentes y la posibilidad de acceder aun sin estar
trabajando en el momento del parto, como recientemente ha hecho Chile. Por otro lado, se
requiere hacer una apuesta por reforzar los mecanismos de control del cumplimiento de la
normativa, para que las trabajadoras puedan hacer uso efectivo del beneficio que les
corresponde por ley.

Otro punto que este estudio muestra es la fuerte diferencia en los criterios que suelen
aplicarse a los trabajadores privados respecto a sus pares que trabajan en el sector
publico. Los sesgos que discriminan a los primeros deben ser reducidos, expandiendo sus
beneficios para equipararlos a los del sector publico o generando férmulas que unifiquen
criterios justos para la conciliaciéon en ambos sectores.

Finalmente, es preciso incorporar diseflos flexibles para el retorno de las madres al
trabajo luego del goce de la licencia maternal. La evidencia internacional sugiere que el
retorno no es sencillo, pero la experiencia puede simplificarse y tornarse mas armdnica si
los empleadores estan preparados para ello. En concretamente, es necesario ampliar la
cobertura de la normativa sobre lactancia a periodos mas largos y a sectores actualmente
excluidos. Si las politicas publicas introducen mecanismos y criterios claros, es posible que
tanto empleadores como trabajadoras se beneficien.

En segundo lugar, América Latina tiene un largo camino por recorrer en materia de
licencias paternales y parentales. En relacion a las primeras, la duraciéon de las licencias
estd todavia muy lejos de los estdndares internacionales y es preciso ampliarla para
garantizar el derecho de los padres a estar presentes y contribuir al cuidado de sus hijos
en la etapa inmediatamente posterior al parto. Esto implica también revisar la legislacion
para incorporar a sectores que hoy no acceden al beneficio y unificar criterios ~hoy muy
dispares- entre sectores privado y publico. Sin perjuicio de ello, la agenda para la
introduccion de licencias parentales en América Latina aun no ha sido recorrida y existe
un amplio campo para avanzar. En esta linea, es importante reconocer la vasta experiencia
internacional en la materia, no solo en términos de disefios y modelos, sino también en
términos de resultados alcanzados, en especial en relacion al uso que hacen los hombres
del beneficio. La incorporaciéon de cuotas masculinas puede ser una buena forma de
adoptar estrategias que ya han probado su eficacia para la redistribucion del trabajo de
cuidado entre hombres y mujeres, en contraste con los sistemas que consideran a ambos
conyuges como titulares del beneficio y dejan la decisién a cada hogar. Finalmente, la
flexibilidad en los disefos es clave para asegurar que las multiples formas de las familias
con ninos y las distintas opciones que hagan para el cuidado de sus hijos puedan ser
contempladas.

En tercer lugar, este documento revela que los arreglos laborales flexibles son todavia un
campo practicamente inexplorado en los paises de la region, pero también alerta sobre los
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riesgos de introducir politicas que flexibilicen situaciones ya de por si muy precarias.
Estos riesgos no debieran, sin embargo, inhibir el necesario avance de los paises
latinoamericanos hacia una mayor y mejor regulaciéon del derecho de los trabajadores a
arreglos laborales que sean mas compatibles con las necesidades de cuidado de sus hijos,
estableciendo criterios para el desarrollo de iniciativas de arreglos flexibles por parte de
las empresas y promoviendo la oferta de servicios asociados a los lugares de trabajo,
especialmente de guarderias y salas cuna. Estos avances, por cierto, no pueden asumir que
sblo las mujeres requieren de estos beneficios, y deberia incluir con igual énfasis el
derecho de los padres.

En cuarto lugar, si bien la region ha avanzado en la expansion de la cobertura de servicios
de cuidado, las cifras presentadas aqui revelan que adin se estd lejos de alcanzar los
minimos necesarios para que todas las familias con nifios que lo deseen puedan utilizar
esta opcion. Parece claro que se requiere expandir la infraestructura y los cupos en los
servicios de cuidado infantil, de asistencia diaria y con jornadas extendidas, invirtiendo en
la formaciéon de personal especializado para cumplir con la expansién y estableciendo
normas de calidad y mecanismos de regulaciéon que aseguren su cumplimiento. También
son limitados -aunque no inexistentes- los logros de la mayor parte de los paises en
materia de jornadas escolares completas o extendidas. Generar politicas que consoliden
esta opcidn es clave tanto para reducir desigualdades en la infancia como para mejora la
conciliacion, como lo indican las experiencias ya implementadas en algunos paises de la
region.

Desde una perspectiva mas general, parece claro que las politicas de conciliacién deberian
constituir un dmbito clave dentro de los esfuerzos que hoy realizan los Ministerios de
Trabajo y Seguridad Social de los paises latinoamericanos, que esté presente en los
esfuerzos en materia de politicas activas de empleo. Pero también deberian formar parte
central en la agenda de los actores sociales y productivos, especialmente de los sindicatos.

Como se analiz6 en este estudio, las opciones que se pueden utilizar para avanzar en la
expansion de los servicios son multiples, pero dada la baja capacidad de algunos estados
latinoamericanos, no deberia descartarse la posibilidad de que la universalizaciéon pueda
lograrse con una combinacién de oferta estatal, servicios privados regulados y
partenariados entre organismos estatales y organizaciones de la sociedad civil. Los
modelos que combinan distintos tipos de actores han probado ser eficaces, siempre que
estén adecuadamente regulados y sujetos a la normativa sobre calidad.

Es importante recordar, sin embargo, que la expansion de la oferta de servicios puede no
ser suficiente para dar un salto cualitativo en las cifras de cobertura sin no se trabaja, al
mismo tiempo, en “politicas de tiempo”. Los servicios deben contemplar jornadas
completas o extendidas para que permitan a las mujeres insertarse en el mercado laboral.
Adicionalmente, la expansion de infraestructura deben considerar los sistemas de
transporte y los tiempos de traslado hacia y desde los servicios a los hogares y los
empleos. De otra forma, las dificultades de acceso a los servicios pueden tornar inutiles los
esfuerzos para aumentar la cantidad de servicios disponibles para las familias.

Mas alla de las recomendaciones concretas delineadas para cada arena de politicas o
instrumento especifico, no debe perderse de vista la necesidad de introducir a los cambios
una mirada mas general o sistémica, que dimensione los efectos combinados de las
transformaciones previstas, de forma tal que no queden “espacios” sin cubrir. Este
ejercicio también es necesario para detectar posibles efectos nocivos o no deseados de
algunas politicas sobre otras. Tal es el caso, por ejemplo, de las dificultades que la
transferencias pueden generar en el logro de la conciliacién, si no se desactivan algunos de
los sesgos de género que parecen estar cristalizando. En definitiva, aunque
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conceptualmente las transferencias y las politicas conciliatorias puedan considerarse
parte de un mismo grupo de politicas (politicas de familia), es claro que en América Latina
han funcionado y siguen funcionando como dos espacios muy diferenciados de politicas,
que generalmente no dialogan -ni se entienden- entre si. Superar esta segmentacion es
clave para el adecuado aprovechamiento de los esfuerzos gubernamentales en uno y otro
campo. Si esto no ocurre, posiblemente los logros alcanzados por ambas serdn menos
satisfactorios de lo esperado.

En esta linea, ademads, es preciso remarcar la importancia de que las politicas de
conciliacién y de reduccion de pobreza adopten un enfoque de igualdad de género en su
disefio, ejecuciéon y evaluacion, en el entendido de lo crucial que es la ecuaciéon trabajo
remunerado, no remunerado para las mujeres y la redistribucién de los roles de género. Y
aunque la heterogeneidad de la regiéon es muy grande y las estructuras de riesgos de
nuestras sociedades no son idénticas, hay algunos sectores que sistematicamente
aparecen en situacion de desventaja y, por tanto, deben convertirse en el objetivo
prioritario de las politicas de familia. Tal es el caso de las mujeres jovenes con hijos
pequeiios y de las familias monoparentales con jefatura femenina que viven en situaciéon
de pobreza y vulnerabiidad.

Finalmente, y aunque se han hecho avances muy relevantes, este documento pone de
relieve las carencias de informacidn y evaluacion que todavia existen, en especial en torno
a las politicas de conciliacion entre trabajo y familia. Comenzar a resolver este déficit - a
través de la creacion de indicadores de uso del tiempo y distribucion de responsabilidades
familias, y evaluaciones sobre los impactos de las politicas ensayadas- es clave para
avanzar con paso seguro hacia politicas efectivas para las familias, que puedan ser
monitoreadas y redisefiadas mientras son implementadas.
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TABLA 1. DIMENSIONES, AREAS Y POLITICAS ORIENTADAS A LAS FAMILIAS.

Dimensién en la que
intervienen

Area

Politicas

Intervencién econémica para
compensar los costos del
cuidado

Transferencias

Transferencias universales

Transferencias focalizadas para reduccion de

pobreza

Beneficios tributarios

Exoneraciones tributarias, créditos
tributarios

Conciliacién entre vida laboral y
domeéstica

Licencias

Licencia maternal

Licencia paternal

Licencia parental

Arreglos laborales flexibles

Flexibilizacion y adaptacion horaria,
modificacién de jornadas

Servicios de cuidado infantil

Servicios externos, en centros o en otros

hogares

Fuente: Elaboracidon en base a (Richardson & Bradshaw, 2012; O’ Brien, 2012).
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GRAFICO 1. AMERICA LATINA (18 PAISES): EVOLUCION DE LOS HOGARES SEGUN TIPOLOGIA DE
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Fuente: Comision Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL), sobre la base de tabulaciones especiales de encuestas de
hogares de los respectivos paises.

GRAFICO 2. AMERICA LATINA (15 PAISES): TASAS DE PARTICIPACION LABORAL (25-54 ANOS Y 15 Y
MAS ANOS DE EDAD), POR SEXO. PROMEDIO PONDERADO, 1990-2009.

(En porcentajes)
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Fuente: (CEPAL, 2012b)
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GRAFICO 3. AMERICA LATINA (7 PAiSES): TIEMPO DESTINADO AL TRABAJO TOTAL, REMUNERADO Y
NO REMUNERADO, POR LA POBLACION OCUPADA DE 15 ANOS Y MAS. ULTIMO PERIODO DISPONIBLE.
(Promedio de horas semanales)

90

Brasil Costa Rica Ecuador Colombia México Pertd Uruguay
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Fuente: Observatorio de Igualdad de Género de América Latina y el Caribe.
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GRAFICO 4. AMERICA LATINA (15 PAI'SES): PARTICIPACION LABORAL DE MUJERES DE 25 A 54 ANOS
DE EDAD, POR QUINTILES DE INGRESO. PROMEDIO PONDERADO, 1990-2009.
(En porcentajes)
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Fuente: (CEPAL, 2012b)
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TABLA 2. AMERICA LATINA (12 PAISES): TASA GLOBAL DE FECUNDIDAD SEGUN NIVEL DE EDUCACION,

CIFRA MAS ACTUAL Y DIEZ ANOS ANTES

(En numero de hijos por mujer)

Tasa global de fecundidad

Pais Afio Brecha (1)/(3)
Sin educacién (1) Primaria (2) Secundariay + (3)
Bolivia (Estado 2008 61 &7 2,6 23
Plurinacional de) 1998 7,1 5,7 2,9 2,4
2006 4,2 2,8 1,7 2,5
Brasil 1996 4,9 3,3 2,1 2,3
2010 4,3 3,2 2,0 2,2
Colombia 2000 4,0 3,6 2,2 1,8
2004 59 4,1 2,6 2,3
Ecuador 1994 6,2 4,4 2,7 2,3
2008 3,7 3,0 2,0 1,9
El Salvador 1998 4,8 3,6 3,0 1,6
2008 52 3,8 2,3 2,3
Guatemala 1998 6,8 5,2 2,9 2,3
2005 5,9 4,3 2,4 2,5
Haiti 2005-06 1994 6,1 4,8 2,5 2,4
2005 4,9 3,8 2,2 2,2
Honduras 1996 7,1 6,1 4,3 1,7
2006 4,4 3,2 2,0 2,2
Nicaragua 1998 5,7 4,2 2,5 2,3
2008 39 31 2,1 1,9
Paraguay 1998 6,2 5,8 4,5 1,4
2009 4,4 3,6 2,3 1,9
Peru 2000 51 4,1 2,2 2,3
Repuiblica 2007 39 3,0 2,2 1,8
Dominicana 1996 5,0 3,7 2,5 2,0

Fuente: CEPAL (2012) Panorama Social de América Latina 2011. Santiago de Chile: CEPAL.
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GRAFICO 5. AMERICA LATINA (18 PAISES): NUMERO PROMEDIO DE NINOS EN EL HOGAR,
SEGUN CONDICION DE POBREZA. PROMEDIO SIMPLE,
ALREDEDOR DE 1990, 2000 Y 2010

(En nimero promedio de nifios)
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EPobres ENo pobres

Fuente: (Rossel, 2013)

GRAFICO 6. AMERICA LATINA (17 PAISES): EVOLUCION DE LOS RATIOS ENTRE POBREZA
EN NINOS Y EN EL TOTAL DE LA POBLACION DE 18 A 64 ANOS,
EN ADULTOS MAYORES Y EN EL TOTAL DE LA POBLACION.
EN BASE A PROMEDIOS PONDERADOS,
ALREDEDOR DE 1990, 2000 Y 2010
(En razdn de porcentajes)

0,50 T T
1990 2000 2010

—e—Nifios y adolescentes/Poblacion en edadesactivas
—l—Nifios y adolescentes/adultos mayores

Nifios y adolescentes/Poblacion total

Fuente: (Rossel, 2013)
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GRAFICO 7. AMERICA LATINA (18 PAISES): INCIDENCIA DE POBREZA E INDIGENCIA
EN HOGARES CON NINOS SEGUN SEXO DEL JEFE. PROMEDIO SIMPLE,
ALREDEDOR DE 1990, 2000 Y 2010

(En porcentajes)
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-~¢--Tasadeindigencia Jefe hombre
--Hl--Tasadeindigencia Jefe mujer
——— Tasa de pobreza Jefe hombre
—»— Tasa de pobreza Jefe mujer

Fuente: (Rossel, 2013)

GRAFICO 8. AMERICA LATINA (18 PAI'SES): EVOLUCION DE TIPOS DE FAMILIA EN QUINTILES 1 y 5 DE
INGRESOS (1990, 2000, 2010). Promedio ponderado.

(En porcentajes)

1990 2000 2010 1990 2000 2010
Quintil 1 Quintil 5
H No familiar unipersonal B Nuclear biparental
¥ Nuclear monoparental jefe hombre B Nuclear monoparental jefa mujer
H Nuclear sin hijos H Extensa biparental
@ Extensa monoparental jefe hombre W Extensa monoparental jefa mujer
Compuesta ¥ No familiar hogar sin nucleo

Fuente: Comision Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL), sobre la base de tabulaciones especiales de encuestas de
hogares de los respectivos paises.
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GRAFICO 9. COBERTURA DE LOS PROGRAMAS DE TRANSFERENCIAS EN AMERICA LATINA.
(En porcentajes de la poblacion total)
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Fuente: (Cecchini, 2013)

GRAFICO 10. EVOLUCION DEL GASTO EN PROGRAMAS DE TRANSFERENCIAS EN AMERICA LATINA.

(En porcentajes del PIB)
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Fuente: (Cecchini, 2013)
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TABLA 3. AMERICA LATINA Y EL CARIBE: PRINCIPALES POLITICAS DE TRANSFERENCIAS A LAS FAMILIAS EN AMERICA LATINA Y EL CARIBE.

Pais Programa Aiio de inicio | Cobertura Gasto (En USS) Fuente de financiamiento Escala geografica
Argentina Asignacion 2009 3540717 (personas) 1903815,329913 Fondo de Garantia de Nacional
universal por hijo Sustentabilidad del Sistema
para proteccion Integrado Previsional
social Argentino; Sistema Integrado
de Jubilaciones y Pensiones
Belice Building 2011 8 600 personas 142 096 Ministerio de Desarrollo Nacional
Opportunities Humano, Transformacion
for Our Social Social y Alivio de la Pobreza
Transformation
(BOOST)
Bolivia Bono Juancito 2006 1925000 (personas) 100.558.009 Recursos internos del Tesoro Nacional
Pinto General de la Nacidn
Bolivia Bono Madre Nifia- 717282 7008132 Recursos internos del Tesoro Nacional
Nifio Juana General de la Nacién, Banco
Azurduy (2009-) Mundial (52 municipios), BID
(30 municipios)
2009
Brasil Bolsa Familia 2003 56.458.390 10.211.799.050,43 Gobierno Federal de Brasil; Nacional
Banco Mundial (BM)
Brasil Bolsa Verde 2011 94300 5298 308 Tesoro Nacional Nacional
Chile Chile Solidario 2002 1108779 332150836 Gobierno de Chile Nacional
Chile Ingreso ético 2012 640000 (esperada) -- Gobierno de Chile Nacional
familiar
Colombia Familias en accion | 2001 11.719.319 -- Gobierno de Colombia; Banco Nacional
Mundial (BM); Banco
Interamericano de Desarrollo
(BID)
Colombia Red Unidos (Ex 2007 6 588 365 123 786 878 Cofinanciacion Nacién (PGN), Nacional
Red Juntos) Departamentos y Municipios
Costa Rica Avancemos 2006 200.000 (esperada) 92.318.636 Gobierno de Costa Rica Nacional




Pais Programa Ao de inicio | Cobertura Gasto (En USS) Fuente de financiamiento Escala geografica
Ecuador Bono de 2003 6.418.479 267.419.364 Banco Interamericano de Nacional
Desarrollo Desarrollo (BID); Banco
Humano Internacional de
Reconstruccén y Fomento
(BIRF). Actualmente solo es el
Gobierno Nacional
Ecuador Desnutricion Cero | 2011 299 617 19 142 304 Ministerio de Salud Publica Nacional
(MSP)
El Salvador Comunidades 2005 634.315 55.942.060 (2007) Banco Mundial (BM); Banco Nacional
Solidarias rurales Interamericano de Desarrollo
(BID); Otras fuentes bilaterales
y multilaterales
Guatemala Mi familia 2012 - 101.334.193 Ministerio de Desarrollo Social Nacional
progresa/Mi Bono MIDES
Seguro
Haiti Ti Manman Cheri 2012 100.000 (esperada) -- Ministerio de Economia y Barrios pobres de Port-au-
Finanzas Prince, aunque la intencién es
extender el programa a nivel
Fondos de Asistencia nacional.
Econdmica y Social (FAES)
Fondo PetroCaribe/Venezuela
Honduras Bono 10000 2010 2.347.505 55.926.936 Programa Asignacién Familiar Nacional
Educacidn, salud y (PRAF), Ministerio de Salud y
nutricién Ministerio de Educacion
Jamaica Programme of 2001 320617 46 676 787 Banco Mundial Nacional
Advancement
Through
Health and
Education
(PATH)
México Oportunidades 1997 31.200.000 4.993.778.207 Secretaria de Desarrollo Social Nacional
(SEDESOL)
Panama Red de 2006 148.298 44.500.000 Gobierno de Panama, sistema Nacional
oportunidades de proteccidn social
Paraguay Tekopora 2005 498.628 25.596.077 Banco Interamericano de Nacional
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Pais Programa Ao de inicio | Cobertura Gasto (En USS) Fuente de financiamiento Escala geografica
Desarrollo (BID)(2005-2010),
Banco Mundial(2009),
Donacién de la Republica de
Taiwan (2005-2010), Entidad
Binacional Yacyreta (2009-
2010), Recursos Genuinos del
Tesoro Impuestos
Peru Juntos/Red 2005 3.408.543 274.841.384 Gobierno del Perq, Banco Nacional pero opera
Unidos (2012) Interamericano de Desarrollo principalmente en zonas
(BID) rurales
R. Dominicana Solidaridad 2005 2.947.164 134.419.952 Gobierno de la Republica Nacional
Dominicana; Banco
Interamericano de Desarrollo
(BID)
Trinidad y Targeted 2005 32650 39 389 507 Gobierno de Trinidad y Tobago | Nacional
Tabago Conditional
Cash Transfer
Program
(TCCTP)
Uruguay Asignaciones 2008 549.295 215.816.796 Ministerio de Desarrollo Nacional

familiares/Plan de
Equidad

Social/BPS

Fuente: Elaboracion en base a (Cecchini & Martinez, 2011; Cecchini & Madariaga, 2011) y base de datos de Programas de Transferencias Condicionadas de la Divisién de Desarrollo Social de la
CEPAL (www.eclac.org/dds/)
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TABLA 4. AMERICA LATINA Y EL CARIBE: PRINCIPALES POLITICAS DE TRANSFERENCIAS A LAS FAMILIAS EN AMERICA LATINA Y EL CARIBE (POBLACION OBJETIVO, CRITERIOS DE
ELEGIBILIDAD, RECEPTOR DE LA TRANSFERENCIA Y CONDICIONALIDADES ASOCIADAS)

Pais Programa Poblacion objetivo Criterios de elegibilidad para Receptor de la Condicionalidades asociadas directamente a
transferencias (basicas) transferencia nifos y adolescentes
Argentina Asignacion Familias con jefes o jefas Hijos e hijas menores de 18 afios Padre, madre o Educacidn: asistencia escolar para nifios y nifas
universal por desocupados o que se desempefien | Empleadas/os domésticas/os con tutor o pariente de 5 a 18 aios. Salud: los nifios y las nifias
hijo para en la economia informal ingresos menores al salario minimo por menores de 6 afios deben tener el esquema de
proteccidn consanguinidad vacunacién completo o en curso segun la edad
social hasta el tercer y estar inscritos en el Plan Nacer; los nifios y las
grado nifias de 6 a 18 afios deben tener el esquema
de vacunacion completo o en curso segun la
edad y los controles de salud completos. Todas
las condicionalidades de salud deben ser
acreditadas por un profesional (médico,
enfermero o farmacéutico).
Belice Building Hogares en situacion de pobreza Categorica: Proxy Means Test Educacion: asistencia a la escuela de un 85%
Opportunities para nifios menores de 18 afios; Salud:
for Our Social inmunizacion completa para los nifios entre 0y
Transformation 5 afos; asistencia a controles médicos pre-
(BOOST) natales para mujeres embarazadas
Bolivia Bono Juancito Menores de 18 afios cursando Asistencia a escuelas publicas de Padre, madre o Educacidn: asistencia escolar minima del 80%
Pinto hasta 8 de primaria de la educacién | educacién formal, juvenil alternativa o tutor
regular y educacion juvenil especial
alternativa, y alumnos o alumnas
de la educacion especial sin limite
de edad
Bolivia Bono Madre Mujeres y nifios sin cobertura de Mujeres y nifios sin cobertura de seguro | Madre Salud: Asistir a los controles pre- natales
Nifia-Nifio seguro de salud de salud correspondientes en el centro de salud que

Juana Azurduy
(2009-)

asignado, seglin cronograma entregado al
momento de la inscripcién. Cumplir con
recomendaciones médicas. Asistir a las sesiones
y actividades educativas/ Salud: Tener un parto
institucional (realizado en un centro de salud).
Realizar su control postparto hasta diez dias
después del parto. Cumplir con
recomendaciones médicas / alud: Asistir a los
controles integrales de salud en el centro de
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Pais

Programa

Poblacién objetivo

Criterios de elegibilidad para
transferencias (basicas)

Receptor de la
transferencia

Condicionalidades asociadas directamente a
nifos y adolescentes

salud asignado. Cumplimiento de
recomendaciones nutricionales y calendario de
vacunas. Asistencia de la madre a sesiones y
actividades educativas

Brasil Bolsa Familia Familias en situacién de pobrezay Familias indigentes (bono basico), Madre Educacidn: asistencia escolar minima del 85%
extrema pobreza familias pobres con hijos e hijas para nifios y nifias de entre 6 y 15 afios;
menores de 15 afios (bono variable), asistencia minima del 85% a los servicios
Hijos e hijas de 16 y 17 afios (beneficio socioeducativos para nifios y nifias en riesgo o
variable ligado al adolescente) retirados del trabajo infantil; asistencia escolar
minima del 75% para adolescentes de 16y 17
afios. Salud: cumplimiento del calendario de
vacunaciones y controles de crecimientoy
desarrollo para nifios y nifias menores de 7
afios; asistencia a controles prenatalesy
acompafiamiento de madres lactantes de entre
14 y 44 ahos
Brasil Bolsa Verde Familias en situacion de pobrezay 1) Comprobacion directa de medios Jefe/a de hogar --
extrema pobreza (means test): Familias en situacidn de
extrema pobreza (Ingreso per cdapita
inferior a RS 70.00) 2) Geografica
Chile Chile Solidario Familias y personas en situacién de | Todas las familias destinatarias del Madre Bono de proteccién social: Depende de
vulnerabilidad programa, en fase de acompafiamiento acuerdos en el contrato familiar sobre
(bono de proteccion), Todas las familias cumplimiento de 53 minimos en educacién,
destinatarias del programa, en fase de salud, identificacion, habitabilidad, dinamica
término de acompafiamiento (bono de familiar, ingresos monetarios y trabajo.
egreso), asignaciones por control de Asignacion Social: Salud: cumplir con controles
nifio sano (0 a 6 afios), matricula (6 a 18 de salud de nifios y nifias menores de 6 afios.
afios), asistencia (6 a 18 afios) Educacién: matricula y asistencia escolar
minima del 85% para nifios y nifias de 6 a 18
afios.
Chile Ingreso ético Corresponde a un conjunto de Comprobacién de medios indirecta Madre Se trata de una transferencia no condicionada.

familiar

transferencias monetarias que
complementan los ingresos
auténomos de los hogares en
situacion de extrema pobreza 'y
que, a la postre, reemplazaran al

(Indice de calidad de vida)
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Pais Programa Poblacion objetivo Criterios de elegibilidad para Receptor de la Condicionalidades asociadas directamente a
transferencias (basicas) transferencia nifos y adolescentes
Programa Chile Solidario.
Colombia Familias en Familias en situacion de extrema Bono de nutricion (menores e 11 Madre Educacion: asistencia escolar minima del 80%.
accion pobreza, en condicion de afios),Bono de educacion (personas de Salud: asistencia del 100% de los menores del
desplazamiento o indigenas 11 a 18 afios) grupo familiar a las citas de control de
crecimiento y desarrollo programadas por la
entidad de salud a la que estan afiliados.
Capacidades basicas: asistencia de madres
titulares y miembros de las familias a los
espacios de encuentro y capacitacion, asi como
a las jornadas de atencion programadas por el
municipio.
Colombia Red Unidos — 1,5 millén de familias en situacion (Ingreso para la prosperidad social) Jefes | -- El beneficiario deberd cumplir con los
(Ex red Juntos) | de extrema pobrezay/o en de hogar o cényuges perteneciente al siguientes compromisos: 1) estudiar hasta
condicion de desplazamiento programa Red-Unidos que tenga entre alcanzar un grado de formacién
18 y 35 afios y haya alcanzado el 5to técnica/tecndloga; 2) participar activamente en
grado (minimo) o 11to grado (maximo), las actividades de servicio social; 3) cumplir con
y no e esté vinculado laboralmente al los logros de la Red Unidos; 4) Ahorrar
sector formal.

Costa Rica Avancemos Familia que tienen dificultades para | Hijos e hijas de 12 a 25 afios cursando Jefe o jefa de Educacién: apoyar y asegurar la asistencia
mantener a sus hijos en el sistema secundaria en establecimientos publicos | hogar puntual y permanente de los estudiantes;
educativo por causas econdmicas apoyar a los estudiantes para que aprueben el

curso lectivo. Salud: los estudiantes deben
recibir durante el afio una valoracién integral
de salud por parte de los servicios de la Caja
Costarricense de Seguro Social
Ecuador Bono de Familias en situacién de pobreza Hijos e hijas menores de 16 afios (BDH) Madre Educacion: nifios y nifias de entre 5y 17 afios

Desarrollo deben estar matriculados en la escuela y tener

Humano una asistencia del 75%. Salud: nifios y nifias
menores de 1 afio deben asistir al menos a un
control preventivo de salud cada dos meses;
nifios y nifias de entre 1y 5 afios deben
asistir al menos a un control preventivo de
salud cada seis meses.

Ecuador Desnutricion 0 Familias pobres con hijos menores 1) Comprobacion de medios indirecta Madre Salud: Asistencia a controles médicos pre y post

de 1 afio y mujeres embarazadas

(proxy means test): Familias en los
niveles 1y 2 del Registro Social

natal. Para las transferencias post natal, se
evaluard el desarrollo y crecimiento del nifio/a.
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Pais

Programa

Poblacién objetivo

Criterios de elegibilidad para
transferencias (basicas)

Receptor de la
transferencia

Condicionalidades asociadas directamente a
nifos y adolescentes

2) Geografica

El Salvador Comunidades Familias en extrema pobreza Hijos e hijas menores de 5 Madre Educacion: inscripcidn en la escuela y asistencia
Solidarias residentes en municipios de afios/embarazadas (Bono salud), hijos e regular. Salud: cumplimiento del esquema de
rurales pobreza severa y alta hijas entre 6 y 15 afios (bono educacidn) vacunacion; asistencia a controles de pesoy

talla; asistencia a controles prenatales

Guatemala Mi familia Familias en situacion de extrema Hijos e hijas menores de 6 afios, mujeres | Jefe o jefa de Educacion: asistencia escolar minima del 80%.
progresa pobreza con menores de 15 afiosy | embarazadas (Bono nutricidn), Hijos e hogar Salud: asistencia a controles médicos; asistencia

madres gestantes hijas de 6 a 15 afios (bono educacidn) a capacitaciones en salud.

Haiti Ti Manman Familias en situacién de pobreza Barrios pobres de Port-au-Prince, Madre Educacion: Matricula y asistencia escolar
Cheri aunque la intencion es extender el

programa a nivel nacional.
Honduras Bono 10000 Familias en situacion de extrema Hijos e hijas menores de 5 afios/mujeres | Jefe o jefa de Nutricion: uso adecuado de micronutrientes.
Educacidn, pobreza embarazadas y lactantes (Bono de hogar (las mujeres | Educacidn, - Salud: inscripcion de nifios, nifias y
saludy nutricién), Hijos e hijas menores de 5 tienen mujeres embarazadas o en puerperio
nutricién afios/mujeres embarazadas y lactantes preferencia) en la Unidad de Salud para la realizacién de
(bono salud), Hijos e hijas de entre 6 y controles. Nutricion - Educacion: matricula en
18 afios matriculados en sistema publico el primer y el segundo trimestre; asistencia de
(Bono educacidn) al menos un 80% durante el tercer y el cuarto
trimestre.
Jamaica PATH Familias en situacién de pobreza Comprobacion de medios indirecta Representante de Salud: Asistencia a los centros de salud
con nifios/as menores de 17 afios, (proxy means test) la familia (frecuencia diferenciada segln categoria de
adultos mayores de 60 afios, poblaciéon) / Educacion: Registrarse en una
discapacitados/as, mujeres escuela publica y tener una asistencia minima
embarazadas/ dando lactancia y/o mensual del 85%
adultos pobres sin empleo (entre
18 y 64 afios)

México Oportunidades | Hogares en condicién de pobreza Todas las familias destinatarias (apoyo Madre, salvo en Educacion: asistencia escolar minima del 85%

alimentaria

alimentario, apoyo energético, apoyo
alimentario “vivir mejor”); Hijos e hijas
cursando educacion primaria 'y
secundaria (Apoyo de Utiles escolares),
Hijos e hijas cursando educacion
primaria, secundaria o media-superior
(Apoyo educativo); Hijos e hijas hasta los
9 afios (apoyo infantil “vivir mejor”),
hijos e hijas de entre 4 y 23 meses, hijos

joévenes con
oportunidades que
es destinatario
directo

(apoyo educativo); término de la educacidn
media-superior antes de cumplir 22 afios y en
menos de cuatro afios contados a partir del
primer registro en el nivel medio superior
registre cuatro o mas inasistencias
injustificadas, Salud: asistencia a controles
médicos programados (para todos los
integrantes del hogar, frecuencia diferenciada
segun edades); participacién mensual en las
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Pais Programa Poblacion objetivo Criterios de elegibilidad para Receptor de la Condicionalidades asociadas directamente a
transferencias (basicas) transferencia nifos y adolescentes
e hijas de 2 a 5 afios con desnutricion, acciones de comunicacién educativa para el
mujeres embarazadas o lactantes autocuidado. Nutricion y alimentacidon: destinar
(papilla), estudiantes de entre 3ro apoyos correspondientes a alimentacién del
secundaria y 4to bachillerato (jovenes hogar y consumir suplementos nutricionales.
con oportunidades)
Panama Red de Familias en situacién de extrema Todas las familias destinatarias Madre - Educacion: asistencia escolar minima del 85%
oportunidades | pobreza (transferencia monetaria condicionada y para nifios y nifias de entre 4 y 17 afios. Los
bonos para compra de alimentos) padres deben concurrir a las reuniones de
apoderados de la escuela. Salud: mujeres
embarazadas y en puerperio: asistencia a
controles médicos; nifios y nifias menores de 5
afios: asistencia a controles de crecimiento y
desarrollo e inmunizacién. Capacitacion: al
menos una persona adulta del hogar debe
participar en las jornadas de capacitacion
convocadas bimestralmente.
Paraguay Tekopora Hogares en situacidn de extrema Todas las familias destinatarias (soporte | Madre Educacion: matricula y asistencia regular de
pobreza alimentario),hijos e hijas de hasta 18 nifios, nifias y adolescentes a las escuelas;
afios/embarazadas (apoyo en educacion participacion de adultos en programas de
y salud) alfabetizacion del Ministerio de Educacion.
Salud: asistencia a centros de atencion para
control de crecimiento, desarrollo y vacunacion
para nifios y adolescentes; asistencia a
controles prenatales para mujeres
embarazadas; asistencia a controles de
atencién basica (adultos mayores y personas
con discapacidad)
Peru Juntos Familias en situacién de extrema Hijos e hijas de hasta 14 afios, mujeres Representante del | Educacién: un 85% de asistencia a la escuela

pobreza, riesgo y exclusion

embarazadas (bono)

hogar (padre o
madre)

para nifios y nifias de entre 6 y 14 afios. Salud:
asistencia a controles de salud para nifios y
nifias menores de 5 afios, mujeres
embarazadas y lactantes; Nutricidn y
alimentacion: participacidn de nifios y nifias en
riesgo nutricional de entre 6 meses y 3 afios en
el Programa de complementacion alimentaria
para grupos de mayor riesgo (PACFO). -
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Pais Programa Poblacion objetivo Criterios de elegibilidad para Receptor de la Condicionalidades asociadas directamente a
transferencias (basicas) transferencia nifos y adolescentes
Identificacién: obtencidn de la cédula de
identidad por parte de los miembros de la
familia.
R. Solidaridad Familias en situacién de pobreza Hijos e hijas menores de 16 Jefe o jefa de Educacion: asistencia escolar minima del 80% y
Dominicana extrema y moderada afios/mujeres embarazadas, jefas y jefes | hogar aprobacion del curso. Salud: asistencia a
de hogar (comer es primero), hijos e controles de salud para nifos y nifias menores
hijas de entre 4 a 21 afios matriculados de 5 afos; incumplimiento de asistencia a
en la educacion publica (incentivo a la actividades de capacitacién en salud.
asistencia escolar) Identificacidn: tramitacidn y obtencion de
documentos de identidad de los miembros de
la familia que no los tengan (acta de nacimiento
o cédula de identidad).
Uruguay Asignaciones Familias en situacién de pobreza Hijos e hijas menores de 18 aios Jefe o jefa de Educacion: matricula y asistencia escolar. Salud:

familiares/Plan
de Equidad

(transferencia monetaria condicionada)

hogar (las mujeres
tienen
preferencia)

realizacion de controles de salud periddicos en
recintos publicos o privados para las personas
con algun tipo de discapacidad fisica. En el caso
de los nifios, nifias y jévenes que presentan
discapacidad psiquica, esta debe acreditarse
conforme al registro creado por la ley nim.
13.711.

Fuente: Elaboracion en base a (Cecchini & Martinez, 2011; Cecchini & Madariaga, 2011) y base de datos de Programas de Transferencias Condicionadas de la Divisién de Desarrollo Social de la
CEPAL (www.eclac.org/dds/)
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GRAFICO 11. AMERICA LATINA (18 PAiSES): COSTO TOTAL DE LAS TRANSFERENCIAS MONETARIAS
DIRIGIDAS A LA POBLACION VULNERABLE, POR GRUPOS DE EDAD, ALREDEDOR DE 2008 a
(En porcentajes del PIB)

10,0 A

m%DELPBIOA4 m%DELPBI5A14 "% DEL PBI15A 24

Fuente: (CEPAL, 2011: 210)



GRAFICO 12. AMERICA LATINA (16 PAISES): COSTO DE TRANSFERIR UNA LINEA DE POBREZA A NINOS
MENORES DE 5 ANOS, ALREDEDOR DE 2008
(En porcentajes del PIB)

‘ == Nifios de 0 a 4 afios en hogares vulnerables ===Todos los nifios de 0 a 4 afios ‘

Fuente: (CEPAL, 2010c: 212)

GRAFICO 13. AMERICA LATINA (16 PAI'SES): COSTO DE TRANSFERIR UNA LiINEA DE POBREZA A NINOS
DE 5 A 14 ANOS, ALREDEDOR DE 2008
(En porcentajes del PIB)

‘ ===Nifios de 5 a 14 afios en hogares vulnerables ===Todos los nifios de 5 a 14 afios

Fuente: (CEPAL, 2010c: 212)
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GRAFICO 14. AMERICA LATINA (19 PAISES): DURACION DE LA LICENCIA MATERNAL.
(En semanas)
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Fuente: Elaboracién en base a (OIT, 2010) y, en el caso de Chile, informacién proveniente de http://www.nuevopostnatal.cl/

GRAFICO 15. CARIBE (13 PAISES): DURACION DE LA LICENCIA MATERNAL.
(En semanas)
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Fuente: Elaboracidon en base a (OIT, 2010).
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GRAFICO 16. AMERICA LATINA (19 PAISES): REMUNERACION DE LA LICENCIA MATERNAL.
(En porcentajes)
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Fuente: Elaboracidn en base a (OIT, 2010), Para el caso de Chile: www.nuevopostnatal.cl

(*) 100% hasta un limite

(**) 100% durante 6 semanas

(***)100% del salario minimo, mas 70% de la diferencia entre el salario minimo y los ingresos regulares
(*¥***) 50% durante 9 semanas

(¥****) 100% durante 84 dias
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GRAFICO 17. CARIBE (13 PAISES): REMUNERACION DE LA LICENCIA MATERNAL.
(En porcentajes)
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Fuente: Elaboracién en base a (OIT, 2010)

(*) 100% durante 6 semanas, 60% durante 7 semanas

(**) 100% durante 1 mes y 50% durante 2 meses con cargo al empleador mds una suma segun las ganancias con cargo a la
seguridad social

(***) 105% durante dos meses, 65% para el Ultimo mes

(****) 100% durante 8 semanas
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Grafico 18. FUENTE DE FINANCIAMIENTO DE LAS LICENCIAS MATERNALES, DISTINTAS REGIONES
(En porcentajes de paises)
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Fuente: (OIT, 2010)
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TABLA 5. AMERICA LATINA (12 PAISES): SECTORES EXCLUIDOS TOTAL O PARCIALMENTE DEL

BENEFICIO DE LICENCIA MATERNAL

Argentina Empleadas domésticas, Programa especial para temporeras
Bolivia Agricolas
Brasil Incluye empleadas domésticas desde 1988
Mujeres que trabajan en empresas familiares, temporeras,
trabajadoras cuyos ingresos superen determinado limite (solo acceso a licencia pero
R. Dominicana no a beneficio pecuniario)
Mujeres que trabajan en empresas familiares (solo acceso a licencia pero no a
Ecuador beneficio pecuniario)
Trabajadoras cuyos ingresos superan determinado limite (solo acceso a licencia pero
El Salvador no a beneficio pecuniario)
Empleadas domésticas con acceso a la licencia pero no al beneficio pecuniario,
aunque pueden optar por sumarse voluntariamente temporeras, agricolas (sin son

menos de 10 empleados)
Honduras Determinados grupos de funcionarias publicas
Meéxico Empleo doméstico (voluntario)

Empleadas domésticas, temporeras, afectado de trabajadoras
esta cubierto en lo que respecta a la licencia de maternidad pero no a las

prestaciones pecuniarias
Panama determinados grupos de funcionarias publicas
Paraguay directoras/ejecutivas, determinados grupos de funcionarias publicas
Uruguay Cuentapropistas

Fuente: Elaboracidon en base a (OIT, 2010; (CEPAL, 2010b); Blofield, 2012)
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TABLA 6. BENEFICIOS POR LACTANCIA EN PAISES SELECCIONADOS DE AMERICA LATINA.

Pais

Beneficio

Argentina

1 hora diaria, dividida en dos descansos hasta el primer afio del nifio

Bolivia (Estado Plurinacional de)

2 descansos no superiores al total de una hora por dia

2 descansos de 30 minutos hasta 6 meses después del nacimiento.

Brasil Puede ampliarse
2 descansos de 1 hora por dia para alimentar a hijos menores de 2
anos. Ampliacion del tiempo y vidticos si la madre debe trasladarse
Chile fuera del lugar de trabajo
Colombia 2 descansos de 30 minutos al dia hasta los 6 meses de edad del nifio
El Salvador 1 hora diaria
Ecuador 2 horas diarias, durante un afio después del nacimiento
Paraguay 2 descansos diarios de 30 minutos cada uno
Peru 1 hora diaria hasta el aiio de edad del nifio
2 descansos de 30 minutos cada uno hasta los 6 meses de edad del
Uruguay nino. Reduccién de la jornada a la mitad en el sector publico

Venezuela (Republica Bolivariana de)

2 descansos diarios de 30 minutos para amamantar en la guarderia
2 descansos diarios de 1 hora si no hubiere guarderia, durante 9 meses

Fuente: (Pautassi & Rico, 2011)
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TABLA 7. AMERICA LATINA (18 PAISES): EXISTENCIA Y DURACION DE LICENCIA POR PATERNIDAD EN

PAISES SELECCIONADOS DE AMERICA LATINA.

Pais Normativa vigente
2 dias por nacimiento
. 5 dias inmediatos al nacimiento en el sector publico (desde 1999).
Argentina , s . .
Hasta 20 dias habiles en algunas administraciones
locales
Brasil 5 dias inmediatos al nacimiento o adopcidn.
Bolivia No contemplada
5 dias por nacimiento o adopcién
Chile Por enfermedad grave del hijo menor de 18 afos, puede ausentarse por el numero de horas
equivalentes a 10 jornadas ordinarias de trabajo al afio
4 dias de licencia por nacimiento (si solo el padre cotiza a la S.S.) y 8 dias si ambos progenitores
cotizan. 6 semanas para el adoptante de un menor de 7 afios sin conyuge o pareja. En
Colombia Colombia, la
madre puede ceder al padre 1 de las 12 semanas de su
licencia por maternidad
Concluida la licencia y la lactancia, los
Cuba padres pueden decidir cual de ellos cuidara
del menor hasta el primer afio de vida
El Salvador No contemplada
10 dias, 15 dias de licencia remunerada por adopcién, prorrogable por 5 dias por nacimiento
Ecuador multiple o por cesarea, por 8 dias por nacimiento prematuro; y
por 25 dias en caso de enfermedad degenerativa o discapacidad severa del nifio
Guatemala 2 dias
Honduras No contemplada
México No contemplada
Nicaragua No contemplada
Panama No contemplada
Paraguay 2 dias
Peru 4 dias

R. Dominicana

2 dias de licencia remunerada por nacimiento y 3 por fallecimiento de abuelos, padres, hijos o
conyuge

Uruguay

10 dias habiles en el sector publico. 3 dias sector privado y financiamiento a cargo del
empleador. 6 semanas por adopcion

Venezuela

14 dias continuos después del nacimiento o de la adopcidn de un menor de 3 afios
21 dias por parto multiple , 28 dias por enfermedad del nifio o de la madre

Fuente: elaboracidn en base a (Salvador, 2007; Pautassi & Rico, 2011).
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GRAFICO 19. AMERICA LATINA (19 PAISES): TASA DE MATRICULA NETA PARA NIVEL PREPRIMARIO (3

A 6 ANOS), ESTIMACION DE LA TASA DE MATRICULA PARA EDUCACION INICIAL (0 A 3 ANOS) A/, Y

DIFERENCIAS ENTRE EL QUINTIL 1 Y EL QUINTIL 5 EN LA TASA DE ASISTENCIA ENTRE LOS NINOS QUE
TIENEN UN ANO MENOS AL OFICIAL PARA ENTRAR A PRIMARIA, ALREDEDOR DE 2008.

A. Tasas de matricula neta

100
90
80

Tasa neta de matricula

96 98

Educacion preescolar
M Educacion inicial

Y

Guatemala

Honduras
Paraguay
El Salvador

Republica Dominicana
Bolivia, Est. Plur. de

Ecuador

Chile

Costa Rica

Nicaragua

Venezuela, Rep. Bol. de

Panama

Colombia

Pert

Argentina

Uruguay

Brasil

México
Cuba

Promedio Simple

América Latina
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Fuente: Comision Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL), sobre la base de datos del Instituto de Estadisticas de

UNESCO (UNESCO/UIS), estimaciones y encuestas de hogares de los respectivos paises (tasas de asistencia).

a/ Estimacién sobre la base de modelos exponenciales sobre la base de encuestas de hogares de los paises con informacién

disponible (véase CEPAL/OEI, 2010). Los grupos de edad varian dependiendo de los ciclos oficiales de los paises.

85



TABLA 8. AMERICA LATINA (6 PAISES): OFERTA DE SERVICIOS DE CUIDADO DE NINOS Y NINAS EN PAISES SELECCIONADOS DE AMERICA LATINA.

Pais

e Oferta publica

Oferta privada

Argentina

0 -2 afios: guarderias o jardines maternales (no forma parte del sistema educativo, tiene funcion asistencial)

3 -5 afios: jardin de infantes integrado al sistema educativo.

Hay organizaciones sociales que brindan servicios a la poblacién mas pobre. En los 90 casi se triplica el nimero de
guarderias y jardines comunitarios gestionados por estas organizaciones.

Guarderias, jardines de infantes y nivel
preescolar.

Brasil

Hasta 6 afos: nivel preescolar en escuelas publicas.
Creches

Guarderias o nivel preescolar.

Chile

La oferta publica para 0 — 5 afos se incrementa en 1990 — 2002.

Hay establecimientos que funcionan bajo administracion directa o en convenio con OSC (JUNJI e Integra) dirigidos a la
poblaciéon mas pobre de 0 — 6 afos. Se priorizan los casos de mujeres que trabajan, que buscan trabajo, jefas de hogares
o madres adolescentes. Atienen también a hijos/as de trabajadoras temporarias del sector agroindustrial (de 2 a 12 afios
en jornadas diarias de 11 horas) y de zonas turisticas.

Nivel medio (2-3 afios) & Salas cunas (84 dias - 2 afios)

[0 Oferta publica dominada por JUNJI, Integra (52%)

Particulares
particulares.

subvencionados y

Colombia

El nivel preescolar de la educacién formal compuesto por tres grados: pre-jardin, jardin y transicion.
El Instituto Colombiano de Bienestar Familiar brinda a nivel nacional servicios para la poblacién mas pobre (hogares o
jardines comunitarios a medio tiempo o tiempo completo). En Bogota existe un servicio similar.

Preescolar en sus tres niveles.

OSC y Cajas de compensacion familiar
(jardines infantiles y establecimientos
educativos).

México

La ensefianza preescolar esta orientada a la poblacién de 3 a 5 afios (Secretaria de Educacion publica)

Instituto Mexicano de Seguridad Social ofrece servicio de guarderias para las madres trabajadoras y hombres que no
tengan una mujer que los cuide (madre o esposa o concubina) (43 dias a 4 afios)

Estancias Infantiles para madres trabajadoras de hogares con bajos ingresos y empleo informal (Secretaria de Desarrollo
Social, Sedesol): 11 meses a 4 afios

Existe ensefianza preescolar en escuelas
privadas para nifios*/as de 3 a 5 afios.

Uruguay

Jardines de infantes para nifios/as de 3 a 5 afios y niveles 4 y 5 en escuelas.

Guarderias de empresas y organismos del Estado (de 45 dias o afio y medio hasta 4 o 5 afios e edad).

Programas publicos ejecutados por OSC (CAIF y municipales) para atender la pobreza infantil. CAIF pasé de nifios/as de 4
y 5a 2y 3anos de edad. El programa municipal atiende de 6 meses a 3 afios en zonas carenciadas.

Guarderias, jardines de infantes vy
ensefianza  preescolar en  colegios
privados.

Guarderias sindicales (muy pocas).

Fuente: Elaboracidn en base a (Salvador, 2007; Vegas & Santibafiez, 2010).




GRAFICO 20. AMERICA LATINA (18 PAISES): COSTO DE LA INCORPORACION DE LOS NINOS (0A3Y3 A
6) AL SISTEMA EDUCATIVO, ALREDEDOR DE 2008 a
(En porcentajes del PIB)
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Fuente: Elaboracién en base a (CEPAL, 2011)



