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EMPEZANDO POR EL PRINCIPIO...
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por cada componente. VIL. Ordenamiento de los departamentos segiin
el indicador. VIII. Limitaciones. IX. Conclusiones. X. Bibliografia.

I. INTRODUCCION

En los tltimos anos se ha presentado un interés creciente por medir la cali-
dad de vida de los nifios (Ben-Arieh, 2008; Brooks y Hanafin, 2005; CEPAL
y UNICEF TACRO, 2010; Minujin, 2013; UNICELF, 2014) y por encontrar
sus principales determinantes (Kilburn y Karoly, 2008; Walker et al., 2011). El
desarrollo normativo en los paises ha sido amplio a partir de la promulgacién
de la Convencion sobre los Derechos del Nifo en 1989. Desde la academia
en 2007 se crea la International Society for Child Indicators (ISCI) y una revista es-
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pecializada, Child Indicators Research. Sin embargo, a pesar de los importantes
resultados alcanzados, todavia persisten desigualdades evitables: “Las opor-
tunidades que tienen los ninos son distintas dependiendo de la riqueza de sus
paises; de su género; de su pertenencia a familias pudientes o desfavorecidas;
de las zonas donde viven (urbanas o rurales); y de la riqueza o pobreza de sus
barrios y lugares de residencia” (UNICEL, 2014: 4).

En este documento se construye un indicador compuesto centrado en
el binomio madre—infante que refleja el uso y acceso a bienes y servicios
sociales clave durante la primera infancia, en el contexto de un pais en de-
sarrollo: Colombia. Los bienes y servicios incluidos en el indicador reflejan
los siguientes aspectos: capacidad de lectura de la madre, autonomia en la
toma de decisiones de la madre, cuidado prenatal, visibilidad juridica ante
el Estado, cuidado del nifio, estimulacion temprana, acceso a libros, lac-
tancia materna, esquema de vacunacion. La literatura empirica sobre los
determinantes del acceso a los anteriores bienes y servicios sociales muestra
inequidades marcadas por atributos como altos/bajos ingresos/educacion,
grupo racial, ambito territorial. Lo que indica que la inequidad se puede
evitar a través de una adecuada politica publica social a favor de la niflez, en
un primer momento centrada en la madre durante la gestacion vy, que luego
continde, con el nifio una vez que éste nace.

El indicador construido constituye un avance en la investigaciéon em-
pirica sobre la calidad de vida de la ninez susceptible de replicar en otros
paises. Su utilidad es que muestra una imagen cuantitativa que refleja desde
una perspectiva amplia, al considerar el binomio madre-infante ¢ incluir
variables poco usadas en la literatura empirica para los paises en desarrollo,
elementos minimos alterables por la politica ptblica en el corto plazo que
aseguren la calidad de vida, justamente cuando y donde inicia la cadena de
exclusion social: durante la gestacién, el nacimiento y los primeros cinco
anos de vida.

Los indicadores compuestos constituyen una herramienta util para sim-
plificar fenémenos multidimensionales y complejos como lo es la calidad
de vida en la niniez. Ademas, facilitan la medicion, evaluacion, monitoreo
y comparacion de tendencias en distintos indicadores y los alcances de las
politicas publicas, a través del tiempo y en distintos ambitos geograficos.
Asimismo, facilitan las comparaciones entre grupos poblacionales —e. g,
género, raza, edad— (Moore ¢t al., 2008; OECD, 2008; Saltelli, 2007). Un
resumen sobre el debate de los tltimos 20 afios en torno a indicadores de
bienestar infantil, los dominios incluidos y su conceptualizacién se encuen-

tra en O’Hare y Gutiérrez (2012).
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Los datos usados provienen de la Encuesta Nacional de Demografia y
Salud (en adelante, ENDS) 2010.! Para determinar el peso de los indicado-
res parciales y por la naturaleza discreta de las variables, se aplica el Ana-
lisis de Componentes Principales (en adelante, ACP) usando correlaciones
policoricas. Los principales resultados muestran que el mejor desempeno
en el indice agregado lo tiene la capital de la repablica: Bogota. Y el mas
bajo desempeno lo muestran departamentos situados en la periferia de la
geografia nacional: Vaupés, Choco, La Guajira, Guainia y Vichada. Estos
resultados ratifican la urgente necesidad de incorporar elementos de equi-
dad vertical desde una perspectiva territorial en la politica publica a favor
de la nifiez en Colombia.

El documento se organiza en seis secciones. La primera seccion la cons-
tituye esta introducciéon. En la segunda y tercera secciones se presenta la
naturaleza conceptual y caracteristicas del indicador, respectivamente. En
la cuarta se presentan en extenso los datos y la metodologia empleada en la
construccion del indicador. En la quinta y sexta secciones, se presentan los
resultados y las conclusiones respectivamente. Se finaliza con la bibliografia
usada.

II. ;POR QUE UN INDICADOR DE EXCLUSION SOCIAL CENTRADO
EN EL BINOMIO MADRE-INFANTE?

La exclusion social en la nifiez se puede entender como un complejo
proceso, enmarcado en uno mas amplio, que podemos denominar pobreza
infantil. En efecto, de acuerdo con Minujin (2013: 12) el analisis de la po-
breza infantil comprende tres dominios:

a) La privacion: “La falta de condiciones y servicios materiales esencia-
les para el desarrollo™.

b) La exclusién: “El resultado de procesos de desajuste, a través de los
cuales la dignidad, la voz y los derechos de los niflos son negados o
sus existencias amenazadas”.

¢) La vulnerabilidad: “La ineficiencia de la sociedad de poder controlar
amenazas existentes en sus entornos que atentan contra los ninos”.

La exclusion del uso y acceso a bienes y servicios sociales clave durante
la primera infancia niega el derecho al bien-estar de los nifios y, por tanto,

I La ENDS 2010 fue financiada por la Asociacién Probienestar de la Familia Colom-

biana (Profamilia), el Ministerio de la Proteccién Social (MPS) y el gobierno de los Estados
Unidos a través de USAID. Los microdatos estan disponibles en http://www.dhsprogram.com/
data/dataset/Colombia_Standard-DHS_2010.¢fm?flag=0.
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atenta contra su calidad de vida en una doble escala temporal: en el pre-
sente, como sujetos de derechos tal como lo define la Convenciéon sobre
los Derechos del Nifio, y en el futuro a través de la acumulacion de capital
humano y habilidades para integrarse a la vida social, econémica, cultural
y politica cuando adultos. El bien-estar de la nifiez incorpora un amplio es-
pectro de dimensiones de la calidad de vida y de valores locales y universales
(Ben-Arieh y Frones, 2007: 249-250): condiciones econémicas, relaciones
entre pares, derechos politicos y oportunidades de desarrollo.

Puesto que la exclusion social es multidimensional, un indicador que
pretenda reflejarla debe incluir multiples y diferenciadas dimensiones. El in-
dicador construido en este documento se centra en la exclusion social en la
primera infancia debido a dos razones. Primero, normativamente constitu-
ye la poblacion objetivo prioritaria de cualquier politica publica. Segundo,
la primera infancia constituye el lugar y tiempo correctos para maximizar
el rendimiento de programas dirigidos a mejorar la acumulacion de capital
humano (Kilburn y Karoly, 2008; Walker et al., 2011).

La atencién integral al binomio madre-infante es una de las claves para
romper la transferencia intergeneracional de la pobreza (Valenzuela y Ben-
guigui, 1999: 40-46). En efecto, el bienestar actual y futuro de las personas
depende en buena parte de los servicios de atenciéon que se presten a la madre
gestante y al recién nacido (UNICEEF, 2007; World Vision, 2011). Garantizar
antes de nacer un buen comienzo en la vida a los ninos implica incidir sobre
diversos factores que afectan las condiciones de vida de los mismos (Logan,
Moore, Manlove, Mincieli y Cottingham, 2007). En principio, resulta clave
el acceso a servicios sociales basicos de atenciéon a la madre gestante, que
inician con los controles prenatales, siguen con la atencion al parto y, una
vez nacido el niflo, su inscripcion en el registro civil de nacimiento. Posterior
al parto, durante los primeros cinco afios de vida el acceso, disponibilidad y
uso de servicios y recursos por parte de la madre y el infante (capacidad de
lectura; autonomia de la madre; cuidado del nino; estimulacion temprana;
acceso a libros; lactancia; esquema de vacunacion) definen un transito sin
“traumatismos” durante la nifiez hacia la adultez que reducen la probabili-
dad de caer en la pobreza y por tanto integrarse adecuadamente en la vida
social y economica (Aguado y Garcia, 2008; Aguado et al., 2008).

III. ESTRUCTURA DEL INDICADOR

El indicador construido presenta las siguientes particularidades:

a) Captura el cumplimiento de derechos basicos consagrados en la
Convencién sobre los Derechos del Nifio [enfoque de derechos, el
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bien-estar como derecho en el hoy —presente— (Ben-Arieh, 2007:
3-4)].

b) Captura la acumulacién de insumos clave en el proceso de acumu-
lacién de capital humano que reducen la probabilidad de caer en
la pobreza durante la adultez, en especial la integraciéon al mer-
cado de trabajo [enfoque del bienestar, habilidades para el futuro
(OECD, 2009: 24-26)].

¢) Incorpora aspectos relacionados con la educacion y autonomia en
la toma de decisiones por parte de la madre que afectan la calidad
de vida del infante [mayor autonomia de la madre mejora la sa-
lud de la madre y sus hijos (Bloom, Wypij y Das Gupta, 2001), asi
como un mayor nivel educativo de la madre promueve el desarrollo
temprano del nino (véase Walker et al., 2011: 8)].

d) Los indicadores parciales usados se pueden entender como inter-
mediarios en el marco de la Comisién sobre los Determinantes So-
ciales de la Salud (Solar y Irwin, 2010) y por tanto susceptibles de
afectar a través de la politica publica social a favor de la nifiez en el
corto plazo.

e) Adicionalmente, la informacién usada proviene de una base de
datos altamente confiable, de alcance internacional y por tanto el
indicador es susceptible de ser replicado en otros paises en desa-
rrollo para efectos de comparacion, mediciéon de las condiciones
de vida de los nifios y para proponer alternativas de politica social
a favor de la infancia.

El indicador sugiere una perspectiva temporal que incorpora el curso
de vida y desarrollo de la ninez, poniendo énfasis en el acceso y uso a bie-
nes y servicios sociales clave y la disponibilidad de recursos en el momento
adecuado y en la prevenciéon como elementos de politica publica a favor de
la ninez (véase figura 1).
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Figura 1. Acceso, uso y recursos sociales clave durante la primera infancia

Los problemas crecen...: el entorno

de desarrollo y crianza del nifo.

Los primeros aiios:
estimulacion temprana,
lactancia materna, esquema
de vacunacion, cuiadado
del nifio; acceso a los libros.

La cadena continta...

Durante la gestacion

y el nacimiento.
La gestacion y el
nacimiento:
cuidado prenatal;
visibilidad juridica

., ante el estado.
La cadena de exclusion .

empieza temprano... La madre:

capacidad de lectura;
autonomia en la toma
de decisiones.

Fuente: elaboracion propia.

El indicador estd compuesto por once indicadores parciales (véase ta-
bla 1). La eleccion de éstos se baso en los siguientes criterios (Ben-Arieh y
Gross-Manos, 2011):

a) Indicadores que sean mputs mas que outcomes.

b) El nifio y su madre como unidad de observacion.

¢) Indicadores de corto plazo con efectos de largo plazo.

d) Susceptibles de modificacion a través de la politica pablica.

¢
-

Uso de una base de datos altamente confiable y con posibilidad de
replicar en otros paises.

Tabla 1. Variables incluidas en el indicador

Autonomia de la
Madre

. L, Motwacidn de la inclusion
Variable Descripcion C
en el indicador
Capacidad de ¢La madre tiene mas de tres  La educacién y autonomia de la
Lectura de la anos de educacién aproba-  madre como un factor protec-
Madre dos?: si, no tivo o positivo que aumenta las

¢Quién decide sobre el cui-
dado de salud de la madre?:
madre, esposo, madre y otra
persona, otros.

posibilidades de un mejor desa-
rrollo temprano del nifio. Mas
alla de la “simple” proteccion
contra riesgos (Ben-Arieh y Fro-
nes, 2011; Walker et al., 2011: 7).
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Motwacién de la inclusion

Variable Descripcion on el indicador

Prevencion de lesiones y muer-
Nuamero de controles  tes maternas, detecciéon tempra-
Cuidados prenatales recibidos por la  nade problemas y transmisiones
Prenatales madre durante su ultimo de enfermedades antes del naci-
embarazo: 0, 1-3, +4 miento (Abou-Zahr y Wardlaw,

2003; Vision, 2011).
La inscripcion en el registro ofi-
cial de nacimiento hace visible al
nifio frente al Estado con respec-
Visibilidad to al “reconocimiento de los de-

Juridica ante el
Estado

¢El nacimiento del nifio fue
registrado?: si, no

rechos y obligaciones de los co-
lombianos frente a la sociedad y
la familia” (UNICEF y Registra-
duria Nacional del Estado Civil,
2003).

Cuidado del
Nifo

¢En la semana pasada la ma-
dre dejo6 al nifio al cuidado
de otro nino(a) menor de 10
anos?: si, no

¢El nifo esta registrado en el
programa de crecimiento y
desarrollo?: si, no

¢(Con quién vive el nifio?:
madre, madre y padre

Estimulacion
temprana

Namero de actividades de
estimulacién temprana (leer
cuentos o mirar libros con
iméagenes, escuchar historias,
cantar canciones, salir a pa-
sear o jugar) en las que par-
ticip6 el nifio durante la se-
mana pasada: 0, 1, 2-3, 4-5.

Acceso a libros

El niflo tuvo acceso a libros
durante la semana pasada
de: hogar, biblioteca/ludote-
ca/centro comunitario, am-
bos lugares, no tuvo acceso.

Menores
aprendizaje y una inapropiada
interaccion entre cuidador vy
niflo contribuyen a pérdidas de
desarrollo potencial en los ninos
reflejado en los resultados cogni-
tivos (Walker et al., 2011: 6).

oportunidades  de

Lactancia

Duraciéon de la lactancia
(meses): 0, 1-6, 7-24, + 24

La Organizacion Mundial de la Sa-
lud (OMS) recomienda la lactan-
cia exclusiva durante los prime-
ros seis meses de vida puesto que
permite lograr “un crecimiento,
un desarrollo y una salud opti-

mos” (WHO, 2001).
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Variable Descripcion L
en el indicador

La vacunacién evitar contraer
enfermedades y discapacidades

¢El nino recibi6é la tercera . .
prevenibles en los ninos y es una

Vacunacion dosis de la vacuna DPT?: si, . .
de las intervenciones de salud
no - , .,
publica mas eficaz en relacién al

costo (UNICEE, 2009).

El Programa de Crecimiento y Desarrollo se define “como el conjunto de activida-
des, procedimientos e intervenciones dirigidas a esta poblacion, mediante las cuales
se garantizan su atencion periddica y sistematica, con el proposito de detectar opor-
tunamente la enfermedad, facilitar su diagnoéstico y tratamiento, reducir la duracién
de la enfermedad, evitar secuelas, disminuir la incapacidad y prevenir la muerte”
(Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2000, p. 6).

Fuente: elaboracion propia.

IV. LOS DATOS Y LA METODOLOGIA PARA LA CONSTRUCCION
DEL INDICADOR

La informaciéon para la construccion del indicador proviene de la
ENDS 2010, la cual proporciona amplia informacién sobre la salud sexual
y reproductiva de las madres, asi como informacién sobre las caracteris-
ticas socioeconémicas de la poblacién, lo que permite el seguimiento y la
evaluacion de lineas base relevantes para el disefio y la revision de politi-
cas orientadas al binomio madre-infante. Esta encuesta ha sido aplicada en
Colombia por Profamilia cada cinco anos desde 1990. La encuesta tiene
cobertura nacional y es representativa a nivel urbano y rural, por departa-
mentos, regiones (Atlantica, Oriental, Bogota, Central, Pacifica y Amazonia
y Orinoquia) y subregiones. La ENDS 2010 emplea una muestra estratifi-
cada, por conglomerados y polietapica de 51,447 hogares situados en las
zonas urbanas y rurales de 258 municipios e incluye 53,521 mujeres en edad
reproductiva (13-49 afios) y 17,756 nifios menores de 5 afios (0-60 meses).

Respecto a la seleccidon muestral, cabe anotar que la informacién sobre
cuidados prenatales, el parto y el puerperio fue recolectada tnicamente para
el tltimo nacido vivo, lo que implic6 una reduccién en el tamano de la mues-
tra (n=14,325). Los valores missing de la variable sobre si el nino es dejado al
cuidado de un menor de 10 afios fueron eliminados. Asimismo, los valores
“Don’t know” de las variables cuidado prenatal, meses de lactancia y si el
nino ha recibido la tercera dosis de la vacuna DPT fueron eliminados de la
muestra. Finalmente, la muestra utilizada incluy6 12,067 nifios vivos entre
6 y 60 meses que viven en el hogar y para quienes se obtuvo informacién
completa.

Para la construccion del indice y la generacion de los pesos que se le
asignan a las variables identificadas a partir de la encuesta, se utiliza el Ana-
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lisis de Componentes Principales (ACP) usando correlaciones policoricas. Si
bien el ACP es un método apropiado cuando se tienen variables continuas,
cuando las variables son categéricas (como son las incluidas en el indicador,
¢. g quién toma las decisiones sobre el cuidado de salud de la madre) se ha
demostrado que el ACP subestima la varianza estimada. En este sentido,
Kolenikov y Angeles (2009) describen una técnica para incorporar variables
categoéricas en el ACP usando correlaciones policoricas (e. g la correlacion
entre dos variables categoricas). E1 ACP policorico parte del supuesto de
que las variables categoricas son obtenidas a partir de variables continuas
latentes que siguen una distribucién normal bivariada, y a través del mé-
todo de maxima verosimilitud calcula la correlacién entre las variables la-
tentes (Olsson, 1979). Una vez que la matriz de correlaciones policoricas es
obtenida, el ACP es estimado de la manera habitual. EI ACP policérico no
s6lo hace una estimaciéon mas precisa de los coeficientes que el ACP nor-
mal, sino que asegura que los coeficientes de las variables ordinales siguen
el orden de sus categorias (Moser y Felton, 2009). Para la estimacion de las
correlaciones policoricas y el ACP se utilizaron los comandos polychoric y po-
lychoricpca de la version 12 de STATA.

Siguiendo la metodologia propuesta por Osorio et al. (2013; 2014), una
vez que se realiza el ACP policérico se seleccionan los componentes prin-
cipales de acuerdo al criterio de Kaiser (1960) y se seleccionan los compo-
nentes con valores propios mayores que 1. Para facilitar la interpretacion
de los componentes se usa el criterio VARIMAX para rotar la matriz de
correlaciones (Kaiser, 1958). El indice es calculado como un promedio pon-
derado de los componentes seleccionados. Los pesos de cada componente
son calculados como la division de su valor propio entre la suma de los va-
lores propios de todos los componentes seleccionados. Finalmente, el indice
es reescalado para que tome valores entre 0 y 1, donde 0 corresponde a la
peor situacion, es decir total exclusion social y 1 a la mejor situacion, es
decir si el nino desde su nacimiento hasta los primeros afios de vida cuenta
con las condiciones necesarias para un desarrollo adecuado en cuanto a las
variables consideradas.

V. RESULTADOS

La tabla 2 muestra los descriptivos de las variables incluidas en el indi-
cador. Todos los calculos son hechos usando el comando syy de STATA ver-
sion 12, que permite tener en cuenta el diseno de la encuesta ponderando
los resultados de acuerdo con los pesos muestrales.
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Tabla 2. Descriptivos de las variables incluidas en el indicador*

Capacidad | Autonomia | Cuwidado .VZ,SZ[.)lhdad L. » Estimulacion | Acceso a . .
Juridica ante Cuidado del niio . Lactancia | Vacunacion
lectura madre madre prenatal temprana libros
el Estado

. Elmino | El niflo estd . . . El nin

Madre decide . [ nio .Z m@ esta El mifio El mifio El mifio " l?zz?a

Departamento El mifio nunca es | nscrito al . .. _ El mifio rectbid

o sola sobre . . . vive con | partictpa 4-5 | accede a
+3 afos . +4 tiene registro | dejado al | programa . . es lactado | la tercera
. su propio . . . la madre | actividades de | libros por .
educacion . visitas ctoil de cuidado de . ., entre 7y | dosis de
cutdado de . . . yel estimulacion | fuera del

salud nactmiento | de un mifio | crecimiento wdre wembrana hooar 24 meses | la vacuna

<10 afios | y desarrollo b b 5 DPT

Antioquia 90.3% 83.2% 92.1% 99.4% 95.5% 85.7% | 61.9% 48.8% 1.4% | 60.5% 85.2%
Adantico 95.0% 79.0% 94.5% 99.3% 95.9% 78.8% | 79.3% 34.5% 0.2% | 66.8% 93.3%
Bogota 96.8% 87.1% 93.9% 99.7% 96.7% 69.0% | 66.3% 56.7% 2.5% | 61.0% 92.3%
Bolivar 92.0% 74.4% 90.7% 98.3% 96.3% 78.6% | 70.7% 34.1% 0.7% | 73.5% 84.5%
Boyaca 89.9% 83.2% 88.8% 99.6% 92.0% 80.0% | 69.4% 50.4% 2.4% | 66.7% | 90.3%
Caldas 89.1% 82.6% 91.7% 100.0% 92.4% 89.5% | 62.9% 41.0% 0.9% | 48.3% 96.3%
Caqueta 85.1% 80.5% 85.2% 97.7% 88.6% 91.0% | 67.8% 27.3% 0.6% | 67.4% 86.9%
Cauca 82.1% 68.6% 84.0% 99.0% 94.7% 92.2% | 66.6% 42.9% 1.1% | 78.7% 92.6%
Cesar 86.2% 65.1% 90.2% 97.6% 97.5% 81.5% | 76.6% 38.9% 0.0% | 66.9% | 90.1%
Cordoba 81.2% 72.0% 85.4% 95.4% 95.4% 76.1% | 78.0% 36.9% 3.8% | 67.1% | 83.6%
Cundinamarca 92.0% 81.3% 90.8% 100.0% 94.8% 71.9% | 70.8% 46.3% 0.0% | 55.4% | 90.2%
Choco 81.1% 78.4% 68.9% 95.2% 86.5% 56.7% | 61.0% 22.3% 0.5% | 78.8% 78.3%
Huila 88.1% 73.1% 93.4% 100.0% 95.3% 87.4% | 72.7% 39.9% 0.3% | 67.2% | 95.7%
La guajira 74.9% 64.2% 81.9% 95.1% 96.3% 64.2% | 73.5% 29.0% 0.4% | 76.5% | 80.1%
Magdalena 90.9% 70.9% 88.5% 97.0% 96.3% 77.1% | 74.3% 30.5% 0.2% | 73.2% | 84.0%
Meta 91.0% 88.2% 89.3% 99.1% 95.0% 74.0% | 69.2% 36.1% 1.9% | 59.2% | 88.4%
Narifio 80.0% 59.5% 86.0% 98.7% 93.0% 91.1% | 58.6% 47.8% 1.0% | 84.0% 95.0%

DR © 2016. Universidad Nacional Autbnoma de México.
Instituto de Investigaciones Juridicas, Facultad Latinoamericana de Ciencias Sociales




Este libro forma parte del acervo de la Biblioteca Juridica Virtual del Instituto de Investigaciones Juridicas de la UNAM
www_juridicas.unam.mx
http://biblio.juridicas.unam.mx/bjv

Libro completo en:
https://goo.gl/ZuOux3

Capacidad

Autonomia

Cuidado

Visibilidad

Estimulacion

Acceso a

Juridica ante Cuidado del nifio . Lactancia | Vacunacion
lectura madre madre prenatal lemprana libros
el Estado
Madre decide » Elnirto E.l nm'u esta El mifio El mifo El nifio " El ?11?1/0
Departamento El mifio nunca es | inscrito al . .. - El niio rectbid
R sola sobre . . . vive con | participa 4-5 | accede a
+3 afios . +4 tiene registro | degado al | programa . . es lactado | la tercera
. su propio . L . la madre | actwidades de | libros por .
educacién . visitas cwil de cutdado de . . entre 7y | dosis de
cuidado de . . o yel estimulacion | fuera del
alud nactmiento | de un mifio | crecimiento adre embrana hosar 24 meses | la vacuna
St <10 afos | y desarrollo 4 b g DPT
Norte de Santander | 83.4% 77.2% 86.6% 99.0% 94.3% 73.8% | 73.3% 38.4% 1.7% | 64.1% 87.7%
Quindio 92.1% 84.4% 96.4% 100.0% 97.9% 95.6% | 60.9% 45.2% 3.0% | 51.2% 95.2%
Risaralda 88.0% 76.0% 93.2% 99.6% 98.5% 87.1% | 62.0% 45.6% 1.2% | 50.7% | 95.6%
Santander 91.0% 84.0% 90.6% 99.1% 95.5% 76.3% | 71.7% 35.4% 0.2% | 66.8% | 93.0%
Sucre 85.6% 76.4% 88.2% 97.9% 96.2% 82.8% | 69.0% 30.7% 2.5% | 67.6% | 85.8%
Tolima 90.0% 84.9% 91.8% 99.5% 93.3% 86.6% | 62.8% 47.3% 0.3% | 52.9% | 91.2%
Valle 94.2% 84.5% 94.3% 98.9% 97.2% 83.6% | 65.1% 46.5% 0.8% | 63.0% | 91.5%
Arauca 89.4% 82.8% 88.5% 100.0% 93.7% 84.9% | 63.5% 37.0% 1.5% | 67.4% | 94.9%
Casanare 92.3% 81.5% 85.5% 99.7% 95.4% 67.3% | 67.7% 37.2% 1.1% | 69.6% | 96.0%
Putumayo 85.0% 64.9% 83.3% 99.6% 96.8% 92.8% | 67.3% 47.1% 1.6% | 74.2% | 93.9%
IS,‘:: ‘Zﬁrg; Y 99.3% 87.2% | 91.3% | 99.3% | 97.6% | 66.4% | 62.6% | 48.7% | 2.0% | 61.7% | 81.5%
Vi
Amazonas 82.5% 66.6% 70.1% 98.8% 85.0% 71.1% | 77.5% 42.8% 1.6% | 80.2% 93.0%
Guainia 72.6% 61.0% 66.6% 95.8% 93.8% 55.8% | 74.5% 33.3% 0.0% | 63.1% 84.8%
Guaviare 86.2% 84.8% 91.1% 100.0% 97.4% 83.1% | 66.0% 51.5% 0.3% | 60.9% | 91.4%
Vaupés 85.8% 63.9% 54.3% 98.4% 84.7% 65.0% | 70.8% 31.6% 1.3% | 67.4% | 88.6%
Vichada 78.1% 70.2% 59.3% 94.8% 97.2% 55.2% | 75.3% 36.4% 1.4% | 65.7% | 87.8%
Colombia 90.3% 79.8% | 90.6% | 99.0% | 95.5% | 79.0% |68.0% | 44.1% 1.4% | 64.4% | 89.9%

* Se muestran las proporciones de las categorias que reflejan mejores condiciones de vida y acceso a servicios sociales.
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VI. SELECCION DE COMPONENTES Y VARIABLES REPRESENTADAS
POR CADA COMPONENTE

De acuerdo al andlisis de componentes principales usando correlacio-
nes policoricas y al criterio de Kaiser se seleccionan cinco componentes
principales (CP1, CP2, CP3, CP4 y CP5), los cuales explican el 69.5% de la
varianza total (tabla 3).

Tabla 3. Valores propios de la matriz de correlaciones rotada

Componente Valor propio | Proporcion de la varianza explicada
CP 1 2.235 0.203
CP 2 1.743 0.362
CP3 1.415 0.490
CP4 1.198 0.599
CP5 1.054 0.695

La tabla 4 muestra las correlaciones entre los componentes principales
(CP) y las categorias de las variables incluidas en el analisis. Los resultados
indican que las variables que estan mas correlacionadas con el primer com-
ponente (GP1) son si el niflo tiene visibilidad juridica ante el Estado, esta
inscrito en el programa de crecimiento y desarrollo y st ha recibido la ter-
cera dosis de la vacuna DPT. Es decir, este primer componente destaca la
importancia de variables que reflejan la presencia de factores que ponen en
riesgo la calidad de vida de los nifos.

Las variables relacionadas con la estimulacion temprana y el acceso a
libros estan representadas en el segundo componente (CP2). Estas variables
reflejan factores de proteccion o positivos que inciden en las practicas y es-
tilos de crianza por parte de los padres y permiten intuir la importancia del
acceso a bienes publicos como bibliotecas que permitan disponer de libros
para promover la estimulaciéon temprana.

El nimero de controles prenatales, la educacion de la madre, los me-
ses de lactancia y el cuidado del nifio se agrupan en el tercer componente
(CP3). Estas variables reflejan la importancia de la educacion de la madre
—como factor de proteccion— y su relacion con la prevencion durante la
gestacion [controles prenatales] y las practicas de alimentacion, cuidado y
vacunacion del nino como elementos integrales de la calidad de vida del
nino durante los primeros afios. A diferencia de lo que se podria esperar,
una mayor duracion de la lactancia esta correlacionada negativamente con

DR © 2016. Universidad Nacional Autbnoma de México.
Instituto de Investigaciones Juridicas, Facultad Latinoamericana de Ciencias Sociales



Este libro forma parte del acervo de la Biblioteca Juridica Virtual del Instituto de Investigaciones Juridicas de la UNAM

www juridicas.unam.mx Libro completo en:
http://biblio.juridicas.unam.mx/bjv https://goo.gl/ZuOux3
EMPEZANDO POR EL PRINCIPIO... 15

el indice, lo que puede estar indicando que esta variable refleja condicio-
nes de pobreza en la medida que madres mas pobres no pueden acceder a
alimentacién complementaria y deben seguir lactando a sus hijos por mas
tiempo.

La autonomia de la mujer puede ser entendida como la capacidad para
tomar decisiones tanto personales como relacionadas con asuntos del ho-
gar, sobre la base del poder que la mujer tiene sobre otros, el acceso a la
informacion, el control sobre recursos materiales y la libertad para actuar
de acuerdo a sus deseos (Fotso, Ezeh y Essendi, 2009). La autonomia de la
mujer para decidir sobre su propio cuidado de salud es representada en el
cuarto componente (CP4).

Por dltimo, si el nino vive en un hogar monomarental o si, por el contra-
rio, su nucleo familiar estd formado por el padre y la madre queda represen-
tado en el quinto componente (CP5). Un resumen de las variables que estan
mas correlacionadas con cada componente es presentado en la figura 2.

Tabla 4. Matriz de correlaciones policéricas

Variables CPI CP2 CP3 CP4 CP5

Cuidado prenatal

0 visitas -0.6 —-0.336 —0.668 —0.256 —0.283

1-3 visitas —0.357 —0.175 -0.412 -0.132 —-0.175

4+ visitas 0.594 0.282 0.662 0.225 0.263
Capacidad lectura madre

< 3 anos educacion -0.292 042 -0.613 -0.281 0.28

>3 anos educacion 0.292 042 0613 0.281 —0.28
Autonomia madre (decision sobre su propia salud)

madre sola 0.207  0.072 -0.228 0.915 0.041

esposo solo -0.198 -0.153 -0.148 -0.315 0.305

madre y otra persona —0.069 0.016 0.308 —0.652  0.155

alguien mas -0.171 -0.034¢ 0471 -0.816 -0.582
Visibilidad juridica ante el Estado

no -0.622 -0.339 -0.278 -0.182 —0.11

si 0.623 0.338  0.278 0.182 0.11
Ll curdado del mifio a cargo de un menor de 10 afios

no 0.081 0.098 0.721 -0.054 0.022

st -0.081 -0.098 -0.721  0.054 -0.022
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Variables CPI P2 CP3 CP4 CPS

Inscripeion programa de crecimiento y desarrollo

no -0.84 -0.123 -0.263 0.068 —0.077

si 0.84 0.123 0.263 -0.068 0.077
Con quién vive el nifio

madre -0.001 —0.003  0.05 -0.045 -0.998

madre y padre 0.001 0.003 -0.05 0.045 0.998
Estimulacion temprana (# de actividades)

0 -0.193 -0.976 -0.212 -0.066 -0.061

1 —0.145 —-0.737 -0.216 -0.05 —0.033

2-3 -0.069 —0.446 -0.018 -0.006 —0.021

4-5 0.199 0.896 0.171 0.04  0.048
Acceso a libros

no accedi6 a libros -0.115 -0.944 -0.035 -0.052 -0.038

accedid a libros del hogar 0.125 0.699 0.065 0.059  0.041

accedio a libros de una blbl.loteca 0025 0555 —0.078 —0.048 0018
ludoteca/centro comunitario

accedio a libros dentro y fuera del 0011 0957 0085 0017 001

hogar
Duracién lactancia (meses)
0 -0.3  -0.033 0.715 0.685 —0.087
1-6 —0.299 —-0.009 0.606 0.474 —0.065
724 0.171 —-0.011 —-0.274 —-0.254 0.043
+25 0.458 0.055 -0.477 -0.343 0.062
Vacunacion (DPT3)
no —0.696 —0.091 0.218 —0.009 0.035
st 0.696 0.091 -0.218 0.009 —0.035
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Figura 2. Variables representadas en cada componente

PC1 <4 Pc2 <4 Pc3 <4 Pct¢ < PGS

* Registro civil * Estimulacion * Cuidado prenatal * Autonomia * Coon quién
de nacimiento temprana « Capacidad lectura sobre la vive el nifo
« Inscripcion * Acceso a libros + Cuidado nifo por propia salud
programa un menor de
de crecimiento 10 afios
y desarrollo * Duracion lactancia

* Vacunacion

- ,/—\/\, -

Indicador de exclusion social
en la primera infancia

VII. ORDENAMIENTO DE LOS DEPARTAMENTOS SEGUN EL INDICADOR

La figura 3 muestra como se ordenan los departamentos colombianos
de acuerdo al indicador compuesto de exclusion social en la primera infan-
cia. El indicador si bien no es un instrumento de evaluacién de politica pa-
blica a favor de la primera infancia, permite identificar diferencias relativas
entre departamentos de acuerdo a ciertas variables clave para el desarrollo
adecuado y el acceso a servicios sociales clave durante los primeros afios de
vida. Los departamentos que estan en la parte superior del indicador son
Bogota, San Andrés y Providencia, Antioquia, Quindio y Boyaca. Mientras
que los departamentos con mayor exclusion social de sus ninos son: Vaupés,
Chocé, La Guajira, Guainia y Vichada.

La tabla 5 muestra el puntaje de los departamentos en cada uno de los
componentes principales seleccionados y en el indicador global. Los depar-
tamentos son ordenados de acuerdo al puntaje en este ultimo. Se observa
gran heterogeneidad en el desempeno de algunos departamentos. Por ejem-
plo, en el caso de los componentes que podemos relacionar con un mayor
grado de desarrollo econémico relativo como CP2 (estimulacion temprana
y acceso a libros) y CP4 (autonomia en la toma de decisiones por parte de
la mujer) presentan una mejor situacioén en los departamentos mas ricos en
la geografia nacional (Bogota, Antioquia, Valle) y en el caso del CP3 que
muestra elementos clave en la prevencion y la alimentacién se muestra cla-
ramente deficiente en los departamentos mas pobres (La Guajira, Cordoba,
Choco, Guainia).

Estos resultados evidencian una doble realidad, la nequidad geogrdfica y
concentracion del déficit en la distribucién y acceso a los bienes, servicios y re-
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cursos propuestos en el indicador. En efecto, tomando la distribuciéon del
indicador por departamentos se observa como los situados en la periferia de
la geografia nacional, costas pacifica (Choco, Cauca) y atlantica (La Gua-
jira, Sucre, Cordoba, Magdalena) y los situados en el oriente y sur del pais
(Vaupés, Guainia, Vichada, Amazonas) presentan los indices mas bajos.

Desde una perspectiva orientada a la politica los resultados muestran
que la exclusién en la primera infancia abarca muchas dimensiones que
deben tomadas en cuenta por los hacedores de politica, y que van desde la
educacién y autonomia en la toma de decisiones por parte de las madres
hasta las actividades de estimulacion temprana pasando por la posibilidad
que tienen los hogares de acceder a libros. Lo que sin duda significa un reto
para la politica a favor de la nifiez no sélo por los recursos financieros que
exige, sino también por la coordinacién institucional desde el Estado para
integrar programas transversales en diferentes areas y dependencias estata-
les acordes a las necesidades presentes en cada unidad geografica —depar-
tamento— del pais.

Yigura 3. Indicador de exclusion social en la primera infancia por Departamento

Adéntiged
San Andrés b

y Providencia g

Norte de Santander

Vichada

Guania
Narino

Vaupes*

Putumayo

Indicador

Amazonas
@ o007
@ oo7s-0701
@ o616-0.678

0.587-0.616

Fuente: elaboracion propia.
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Tabla 5. Indicador de exclusion social en la primera infancia por CP

Departamento crl | cp2 | cps | crt | cps ;} Z]ZZZ)
Bogota 0.804 | 0.523 | 0.368 |-0.302| 0.641 | 0.727
San Andrés y providencia| 0.773 | 0.525 | 0.357 | —0.296 | 0.620 0.719
Antioquia 0.807 | 0.488 | 0.356 |—0.312| 0.624 0.710
Quindio 0.846 | 0.440 | 0.344 | —0.304| 0.617 0.707
Boyaca 0.817 | 0.488 | 0.387 [-0.320| 0.659 0.707
Guaviare 0.825 | 0.473 | 0.376 | —0.317 | 0.649 0.706
Caldas 0.828 | 0.449 | 0.357 |-0.296| 0.624 0.705
Risaralda 0.817 | 0.461 | 0.341 |-0.322| 0.616 0.701
Huila 0.846 | 0.458 | 0.371 |—0.355| 0.675 0.699
Valle 0.826 | 0.443 | 0.354 |—-0.312| 0.636 0.698
Cundinamarca 0.798 | 0.469 | 0.368 | -0.315| 0.658 | 0.698
Atlantico 0.822 | 0.441 | 0.358 | —0.330 | 0.698 0.696
Tolima 0.823 | 0.447 | 0.370 | —0.304| 0.626 0.696
Arauca 0.832 | 0.444 | 0.386 |—0.320| 0.626 0.688
Meta 0.802 | 0.437 | 0.379 | —0.298 | 0.657 0.687
Santander 0.820 | 0.439 | 0.386 |—0.323| 0.667 0.685
Norte de Santander 0.793 | 0.463 | 0.389 | -0.345| 0.677 | 0.680
Casanare 0.806 | 0.446 | 0.394 | —0.325| 0.638 0.678 A
Putumayo 0.832 | 0.447 | 0.367 |—0.384 | 0.637 0.676 \§ %
Cesar 0.803 | 0.430 | 0.352 | 0.368] 0.685 | 0.673 &=
Caqueta 0.817 | 0.411 | 0.396 |—0.321 | 0.648 0.667 =
Sucre 0.800 | 0.420 | 0.370 |—0.348 | 0.652 0.664
Cordoba 0.765 | 0.438 | 0.381 |-0.343| 0.694 0.663
Bolivar 0.799 | 0.421 | 0.362 | —0.362 | 0.654 0.662
Cauca 0.835 | 0.433 | 0.388 |-0.393| 0.638 0.662
Narino 0.839 | 0.453 | 0.389 |-0.418| 0.601 0.660
Magdalena 0.792 | 0.409 | 0.361 |—0.364 | 0.671 0.656
Amazonas 0.787 | 0.447 | 0.438 |—0.384| 0.672 0.644
Vichada 0.709 | 0.440 | 0.434 |-0.369| 0.649 0.616
Guainia 0.726 | 0.440 | 0.437 |—0.415] 0.661 0.608
La guajira 0.741 | 0.370 | 0.391 |—0.385| 0.670 0.605
Choco 0.709 | 0.374 | 0.434 |-0.331| 0.590 0.591
Vaupés 0.750 | 0.406 | 0.476 —0.404| 0.608 | 0.587
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VIII. LIMITACIONES

Usando una metafora, para mejorar la imagen sobre la calidad de vida
en la primera infancia y mas concretamente sobre la exclusion social que
refleja el indicador, faltaria incluir practicas alimenticias, practicas de cas-
tigo, violencia sexual, acceso a la educacion inicial y la voz de los infantes.
La ENDS 2010 incluye informacién que no esta contenida en las anteriores
encuestas por lo que habra que esperar la proxima edicién en 2015 para
analizar la evolucién del indice propuesto. El trabajo contintia para incluir
otras variables, explorar el comportamiento del indicador por sexo, etnia,
edad, lugar de residencia urbano-rural y relacionarlo con otros indicadores
que reflejen la calidad de vida en la primera infancia para obtener sugeren-
cias de politicas pablicas mas robustas.

IX. CONCLUSIONES

El indicador construido constituye un avance en la investigacién em-
pirica sobre la calidad de vida durante la primera infancia para un pais en
desarrollo susceptible de replicar en otros paises de la region andina y de
América Latina en general. Su principal utilidad es que muestra una ima-
gen cuantitativa que refleja desde una perspectiva amplia al considerar el
binomio madre—infante, elementos minimos alterables por la politica pt-
blica social a favor de la primera infancia en el corto plazo que aseguren su
calidad de vida en el largo plazo, justamente cuando y donde inicia la ca-
dena de exclusion social: durante la gestacion, el nacimiento y los primeros
cinco anos de vida.

En el indicador se incluyen variables poco usadas en la literatura empi-
rica sobre indicadores de bienestar durante la nifiez en los paises en desarro-
llo, como la estimulacién temprana y la autonomia en la toma de decisiones
por parte de la mujer. Asimismo, el indicador sugiere una perspectiva tem-
poral que incorpora el curso de vida y desarrollo de la nifiez, poniendo én-
fasis en el acceso y uso a bienes y servicios sociales clave y la disponibilidad
de recursos en el momento adecuado y en la prevencién como elementos de
politica ptblica a favor de la nifiez.

Los resultados encontrados evidencian la concentracion geografica en
la exclusion social en la nifiez en el pais. En efecto, tomando la distribucién
del indicador por departamentos se observa como los situados en la perife-
ria de la geografia nacional, costas pacifica (Choco, Cauca) y atlantica (La
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Guayjira, Sucre, Gordoba, Magdalena) y los situados en el oriente y sur del
pais (Vaupés, Guania, Vichada, Amazonas) presentan los indices mas bajos.

Los resultados reiteran y constatan la complejidad de la politica a fa-
vor de la nifiez en Colombia: muchas y variadas necesidades —nifio, ma-
dre, recursos materiales, entorno— y muchas instituciones del Estado que
intervienen haciendo compleja la coordinacion institucional. Las amplias
desigualdades territoriales llaman a la necesidad de criterios de asignacion
del gasto publico que incorporen: las necesidades concretas de la ninez, la
situacion economica del hogar y el entorno territorial.
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