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l. Introducción

"Si nuestra meta es construir una arquitectura de bienestar que responda 

mejor a las nuevas realidades hay razones convincentes para dar prioridad a 

los niños. Ante todo, es obligación de la política social asegurar la igualdad 

de oportunidades para todos los niños de la sociedad. En segundo lugar, y 

prácticamente por definición, la tarea de la política social es asegurar a sus 

futuros ciudadanos contra los riesgos sociales. Y los niños de hoy enfrentarán 

diferentes y más intensos riesgos que las generaciones anteriores. En tercer 

lugar, para cualquier nación genuinamente comprometida con asegurar la 

mínima exclusión social y la máxima competitividad económica, invertir en 

nuestros hijos debe ser lo primero. Y, en cuarto lugar, si tenemos éxito en 

tener muchos niños sanos hoy, usted y yo tendremos mejor asegurado un buen 

retiro en los años venideros "1. 

Durante los ú lti mos veinte años Uruguay ha experimentado algunas transformaciones en su 

escenario económico y social .  Si bien ha estado históricamente entre los países menos 

desiguales y pobres de la región, en los primeros años del siglo XXI esta situación comienza a 

mostrar ind icios de una nueva tendencia. 

Luego de un período de crecimiento sostenido de la  economía entre 1 984 y 1 998 y de la 

reducción de la  pobreza, e l  país se ve atrapado en una de las peores cris is económicas de la 

historia donde los indicadores de pobreza entre los niños se dup l ican, y adquieren carácter 

más crónico algunos fenómenos de exclusión social . 

Cuando anal izamos la  evolución de la  pobreza y la indigencia en Uruguay, desde el año 1 986, 

pueden hacerse dos claras observaciones: en pri mer lugar, el comportamiento de estas dos 

variables responde. en gran medida, a los ci clos económicos; y en segundo lugar la pobreza 

afecta de forma muy d iferente a las di stintas generaciones, develando una fuerte inequidad en 

el acceso al bienestar. en perjuicio de las poblaciones más jóvenes. Esta si tuación termina 

ubicando a nuestro país en los peores lugares del ranking en la comparación dentro y fuera de 

Ja región. 

Factores de d iversa índole  expl ican este desajuste entre lo buscado y lo logrado, en re lación a 

la  protección social . Por un lado, las mod ificaciones en el mercado de trabajo (creciente 

apertura comercial y fi nanciera, global i zación, integración regional o los ace lerados cambios 

tecnológicos) terminan haciendo más difíci l la vinculación y acceso a las polít icas sociales. Y 
por otro, la dinámica demográfica con un envejecimiento re lativo de la población. procesos 

1 Esping-Andersen. G0sta (2007) "Un nuevo equi l ibrio de bienestar . . en Política y Sociedod. 
44: 1 1 -3 0  
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migratorios, cambios en la configuración tradicional de la familia y en la estabilidad de los 

aneglos familiares, evolución diferencial de la fecundidad según estratos socioeconómicos, 

etc.; inciden en la capacidad de acceso y cobertura social de determinados estratos 

poblacionales. 

Si bien estos cambios no son exc lusivos de nuestro país, suceden en la mayoría de los 

sistemas de la región, para Uruguay representa una situación crítica. Conjuntamente con los 

cambios mencionados, se ha ido modificando la estructura de riesgos, vista como la  

propensión a enfrentar situaciones de  vulnerabilidad social de  diferentes grupos sociales. 

Como consecuencia comienzan a surgir nuevas tendencias sociales, como el  aumento de l a  

pobreza en la  infancia, que preocupan sobre manera a l o s  gobiernos actuales. 

En este sentido, U ruguay se enfrenta a una nueva "estructura de riesgo" donde el  principal 

desafío para los gobiernos actuales lo constituye la transformación del Estado de Bienestar y 

la  reasignación del gasto públ ico social .  Las formas y aneglos institucionales para producir y 

distribuir e l  bienestar social constituye lo  que Gosta Esping - Andersen denomina régimen de 

bienestar, "la intersección de una estructura de producción de riesgo y una arquitectura 

estatal de protección de dichos riesgos, así como de regulación de las estructuras 

descentralizadas de producción de riesgos "2.

El estudio de temas relacionados con la creación y fortalecimiento de las pol íticas sociales 

con énfasis en la  infancia recobra importancia en un contexto signado por la asunción de un 

nuevo gobierno nacional cuyas medidas innovadoras se centran en distintas áreas sociales con 

dirección a una mejora de la calidad de vida de la ciudadanía. Asimismo, el abordaje  de estos 

temas abre espacios de análisis y re flexión sobre asuntos que no parecen haber sido abordados 

en el pasado. El fenómeno de la infantilización de la pobreza y la brecha generacional en e l  

acceso al bienestar, constituyen uno de los factores más preocupantes del  nuevo escenario 

social . 

2 Filgueira et.al., 2005:6 
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Il. Problema de Investigación y Objetivos 

E l  desbalance generaci onal en el acceso al bienestar, como variab le depend iente, puede ser 

exp l i cado por diversos factores: económicos, socio-demográficos, y socio-políticos. N uestro 

objet ivo principal apunta a examinar el factor socio-pol ít ico, es deci r  la oferta de bienestar por 

parte del Estado en los últimos años y la asignación del gasto púb lico en pro de las 

generaciones más j óvenes. 

En primer l ugar, se intentará dar cuenta de la situación h istórica y actual de la i nfancia en 

relación a l a  economía y oferta de b ienestar por parte del Estado, en comparación con países 

de América Lat ina y de la OCDE. Para este fin, se estudiará la evo lución de la pobreza en los 

últ imos 20 años y l a  d iferencia en e l  i mpacto sobre las dist intas generaciones, así como la 

evolución del Gasto púb l i co Social en Uruguay en las últ imas dos décadas, también desde una 

perspectiva comparada. 

Seguidamente se describ i rán los principales l i neamientos en pol ít icas sociales y l as reformas 

introducidas por el Gobierno Nac ional en materia de i nfancia. Este objet ivo se alcanzará a 

pai1ir de:  un anál is is  del d iscurso de actores polít icos i nvolucrados en el d iseño e 

implementación de políticas sociales al in icio del Gobierno Nacional -a través de entrevistas 

semi  estructuradas-; anál is is  de los cambios introducidos en materia de salud, educación y 
programas de transferenc ias condicionadas; y estud io del impacto conj unto de las reformas 

sobre las generaciones más jóvenes. 

Finalmente, se reflexionará sobre el cambio de orientación de pol ítica socia l ,  en re lación al 

paradigma dominante de la década de los 90', en el marco de los Estados de Bienestar. 
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111.Marco Teórico 

i. Los tres mundos del Estado de Bienestar: el caso Uruguayo

E l  reconoci miento de que el Estado de b ienestar se ha man i festado de formas d istintas en los 

países avanzados no es nuevo, de hecho, existen d iferentes estados de b ienestar que en la 

real idad se combinan creando modelos híbridos y mesti zajes. 

La c las ificac ión más conocida y aceptada es la elaborada por Esping Andersen, construida 

sobre las nociones previas de R ichard Titm uss. Esta t ipología fue elaborada sobre la base de 

l as d iferentes part ic ipaciones relativas del Estado, el mercado y l as fami li as en la previ sión 

socia l ,  dando como resultado t ipos i deales denominados por Esping Andersen como los tres 

mundos del Estado de B ienestar. 

En primer lugar, el modelo conservador existente en Europa, (Alemania, Francia, Austria, 

España e Italia). Este modelo, como su nombre lo i nd ica, i ntenta preservar el statu quo social ,  

inspirado por fuerzas pre-democráticas e i nfluenciado por el estati smo y e l  cato l ic i smo. Se 

sustenta, financieramente, en contribuciones y su n ive l  de transferencias financiera es alto; no 

así el grado de desmercant i l ización .  Esto ú l timo se expl ica por su cobertura dirigida 

específicamente a la población l igada al mercado de trabajo formal . Su característica es la 

provisión social en la que la famil ia desempeña un papel preponderante frente al carácter 

marginal del mercado y la acción del Estado. El régimen conservador se dist ingue por ser 

''explícitamente .familista en el sentido de que, asegurado el ingreso, supone que la familia 

puede hacerse cargo de la mayoría de /asfitnciones relacionadas con el bienestar ".3 

El segundo modelo, l iberal,  de los países anglosajones (Inglaterra, Estados Unidos, etc), 

prioriza la l ibertad y responsabil idad de los i nd ividuos en la construcción de su destino . 

Motivo por el cual el Estado interviene lo mínimo e indispensable en cuestiones de mercado. 

Por úl timo. el modelo socialdemócrata de los países escandinavos (Dinamarca. Finlandia. 

Noruega y Suecia) que se apoya en el principio de universal idad brindando servicios 

adecuados y transferencias monetarias a toda la  población En este modelo, el Estado 

desempeña un papel centra l ,  frente a las posiciones marginales de la famil ia y del mercado. El 

régimen presenta el grado máximo de "desmercantil ización" e incentiva la  

"desfarniliarización". 

Como se ha menc ionado, estos modelos son t ipos ideales, que en la realidad se combinan 

creando modelos híbridos y mestizaj es. No obstante, todos los modelos de Estado de 

Bienestar, vivieron la profunda crisis de los 70, donde cada vez fue más difícil financiarlos 

según las reglas y mecanismos tradicionales. La forma en que cada uno de estos modelos 

Esping-Andersen. G0sta. Why Dereg11/a1e Lahour /l!/arke1s:). Oxford University Press (with M. Regini): 

2001 :203 
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enfrentó la  cns1s depende de las características y contexto de cada país, incluyendo 

trayectorias, recursos financieros, sistemas impositivos, sistemas educativos, mercado laboral, 

así como los actores políticos y su capacidad de l iderazgo. 

Es importante aclarar que el modelo conservador y sus principios, no sirve como guía para el 

presente o el futuro ya que sus bases inspiradoras han ido perdiendo vigencia. Los conceptos 

l iberales y socialdemócratas son los únicos que actualmente conservan su vigencia. 

Los Estados de B ienestar desempeñan cuatro funciones c laves: 

a. Desmercantilizan el acceso al bienestar de la población mediante la provisión de

bienes, servicios y transferencias que no dependen de la posición que la persona ocupa

en el mercado laboral, ni de su capacidad de compra en los mercados de b ienes,

seguros y serv1c1os.

b .  Desvinculan e l  acceso de las personas al  bienestar de los  núcleos fami l iares al otorgar 

prestaciones, beneficios y transferencias que no dependen de la pertenencia ni de las 

normas de rec iprocidad y distribución que operan en e l las 

c .  Regulan y afectan c iertos aspectos del comportamiento d e  los agentes d e  mercado y de 

los i ntegrantes fami l iares, modificando así el orden "espontáneo" en estas esferas, 

mediante incentivos y Ja regulación del mercado laboral ,  de los prec ios y de los 

derechos y obligaciones de los integrantes de las fami l ias 

d. Redsitribuyen recursos, pues al recaudarlos y distribuirlos en forma de bienes,

servicios y transferencias, no mantienen equivalencias entre aportes y bene fic ios, sino

que operan con d iversas modalidades de sol idaridad, ancladas en fuentes de

financ iamiento y cri terios de e legibil idad. Esta redistribución se produce entre

distintos grupos

Lo que el Estado real iza debería pensarse en relación a lo que hacen las otras dos esferas :  los 

mercados y las fam i l ias. 

En América Latina. los si stemas de seguridad soc ial son i mpulsados por el Estado 

desarro l l ista q ue, j unto con el crecimiento económico y la industrial ización, se p lanteó 

objetivos de mejoramiento soc ial y funciones compensatorias de las desigualdades soc iales. 

Diversos trabajos ( Fi lgueira et. Al. 2 006) han i ndicado que la experiencia de Uruguay en la 

construcc ión del Estado de Bienestar se aproxima a los que Esping-Andersen define corno 

modelo "corporativista" o "farnil ístico", donde la protección social está l igada al trabajador 

formal y al t ipo trad ic ional de fami l ia .  

Esta condición, sumada e l  t ipo de economía periférica, hace que nuestro país se enfrente hoy, 

a problemas s imilares o quizás peores aún, que los que vivieron los países desarrollados. 

Se advierte una distancia cada vez mayor entre la "tradicional arquitectura de bienestar .
. 

del

Estado Uruguayo y Ja "nueva estructura de riesgos" que presenta la sociedad. consecuenc ia 
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de la  escasa capacidad de adaptación de nuestro sistema de bienestar socia l  a los cambios 

ocurridos en la estructura social .  

En  relación a esto últ imo, Gosta Esping-Andersen advierte que en vanos Estados de 

Bienestar, especialmente en los "corporativos" o "fami l ísticos" existen tendenc ias 

contrapuestas a l as estrategias de adaptación al nuevo orden económico mundial, así como 

una predisposición a priorizar la protección de las generaciones mayores frente a los d istintos 

riesgos sociales. 

N uestro Estado de B ienestar, de hecho, presenta un  comportamiento dua l :  por un lado se 

asemej a  a los estados de b ienestar europeos, en cuanto a l a  protección brindada a los adultos 

mayores, y por otro, en lo que respecta a las generaciones más jóvenes se asemej a  a los 

Estados de B ienestar latinoamericanos. 

"La protección a los adultos mayores es un derecho y una obligación de toda sociedad 

organizada; de hecho, nuestro actual sistema aún muestra algunas deficiencias que debemos 

corregir. Pero la protección de los niños en Uruguay, además de ser una obligación, es una 

urgencia, dado sus altos niveles de des protección, en especial de aquellos que nacen y crecen 

en condiciones de pobreza, los que representan casi la mitad de los niños del país. Por otra 

parte, atender esta urgencia implica pensar en forma estratégica el desarrollo de Uruguay, 

es decir, como un país con activos reales de desarrollo a mediano plazo. ,,.¡ 

ii. Nuevos riesgos sociales en las sociedades actuales

S in  duda que en este tema aparece como referente clave Robert Castel quien nos habla  de un 

nuevo tipo de desigualdad que se suma a las clásicas desigualdades. 

El  paisaje  de las desigualdades se ha visto mod ificado, en especial, a causa de los cambios 

ocurridos en el mercado de trabajo  

Históricamente los  atributos l igados al trabajo  ubicaban y clasi ficaban al individuo en  l a  

sociedad en un contexto de  crecimiento económ ico. empleo casi pleno y desarro l lo de  los 

derechos del trabajo y la  protecc ión socia l .  Cuando todo parece tomar una trayectoria exitosa 

esta tendencia se vio interrumpida por el cuestionamiento a la centra l idad del trabajo .  

"Sin mitificar el  punto de equilibrio al que llegó la sociedad salarial hace unos veinte años, 

se consta/a entonces un deslizamiento de los principales parámetros que aseguraban esa 

armonía frágil. La novedad no consiste sólo en el repliegue del crecimiento ni siquiera en el 

fin del empleo casi pleno, a menos que veamos en ellos la manifestación de una 

lran�formación del papel de "gran integrador" desempeñado por el trabajo "5. 

4 De Armas. Gustavo, ''Gasto público social e infancia en Uruguay: evolución reciente y proyecciones a futuro 
en cotejo con la región y el mundo··, 2007: 29 
5 Castel, Robert. "La metamorfosis de la cuestión social. Una crónica del salariado'·: 1997: 390 
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Las c lásicas desigualdades lograban regularse sobre l a  base de relaciones laborales estables y 

de condiciones salariales sólidas, hoy, las desi gualdades vienen acompañadas por dos nuevos 

riesgos: el riesgo a l a  precariedad y el riesgo al desempleo. 

En este sentido se ven, en la actual idad, des igualdades profundas entre individuos de l a  m isma 

edad, misma cal ificación y m isma profesión, lo que hace más dific i l  lograr regu larlas y/o 

revertirlas .  

Acompañando a l a  cuestión de l  desemp leo aparece l a  precarización de l  trabajo como otra 

característica que permite comprender la vul nerabil i dad social generada por e l  desemp leo y la  

desafiliación. 

"De modo que e l  problema actual no es sól o  e l  que p lantea la  constitución de una "periferia 

precaria" s ino también el de la "desestab i l i zación de los estables""6.

Según lo  expuesto por e l  autor, las c lásicas desigualdades responden más a un  problema de 

redi stribución, m ientras que la  nueva estructura de riesgo se erige sobre problemas de 

protección. 

En este sentido, el Estado aparece como actor central en la conducción de estrategias y 

cambios institucionales que permitan una configuración más estable .  A Jos ojos del autor, este 

Estado social es el "soc ialdemócrata", capaz de garantizar un m ínimo de cohesión e igualdad 

entre los grupos sociales. Sin descartar la idea de que este modelo de Estado es un tipo ideal , 

que no existe de forma p lena en la  real idad, muchos países desarrol lados presentan rasgos 

más o menos evidentes de esta forma de bienestar. 

En otro orden, la familia en general también se ha vuelto cada vez más vul nerable  atentando 

contra los espacios de sociabi l idad y amparo de los individuos. 

iii. Derechos Humanos - Desarrollo Sostenible e Inversión en Capital Humano

Tras un sinfín de discusiones sobre la relación existente entre los Derechos Humanos. el 

desarro l lo  sostenible  de un país y la inversión en capital humano; el cumpl imiento y 
expansión de los Derechos Humanos. así como la  formación de capital humano y sociaL 

aparecen como requisitos indispensables para el desarro l lo  sostenible  de un país. 

Pensar en los p lanes y estrategias para e l  cumpl imiento de los derechos de la  infancia sin 

considerar e l  modelo de desarrol lo de un país, así como su trayectoria económica y social , 

representó uno de los errores más comunes cometidos en la  región. 

Tradicionalmente, e l  aná l isis integrado de la economía y la pol ítica social  constituyó, de la 

mano de Marx, Weber, Durkheim y Polanyi, el  eje de l as grandes vertientes de la  sociología 

moderna y de los estudios del desarro l lo  económico.  Estos intelectuales, además de resaltar la 

6 Castel, Robert, "La metamorfosis de la cuestión social. Una crónica del salariado"; 1997: 413 
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cuestión de la  equidad, no perdieron de vista l a  re lación entre las modernas instituciones de la 

política y e l  proceso de desarrol l o  y modernización. El pensamiento keynesiano, por ejemplo, 

puso énfasis en el círculo virtuoso existente entre l a  economía y la política social  en la 

d inámica de crecimiento económico y desarrol lo socia l .  

Otro enfoque integrado que dio l ugar a d iversas reflexiones sobre los aspectos cambiantes y 

desafiantes del desarrol lo económico en las condiciones actuales de globali zación, es e l  

p lanteado por  Sen, quien concibe a la pol ítica social como i nversión en  capital humano, 

capital social  y desarro l lo  de las capacidades humanas. 

En la actual idad, es un hecho que el concepto de desarro l lo trasciende la noción de 

crecimiento económico y supone una mejora de las condiciones de v ida, en general,  de la 

población. Para esto, se requiere que Ja  misma, no sólo cuente con más recursos (crecimiento) 

s ino que además éstos se distribuyan (distribución) de forma más equitativa entre los 

i ndividuos. 

En un país como el  nuestro donde, como señalan Bértola  y B ittencourt, uno de los mayores 

problemas de la economía es Ja alta volat i l idad del crecimiento, pensar anticipadamente sobre 

los posib les escenarios económicos futuros es ind ispensable  para el éxito de cualquier 

estrategia o p lan ificación. 

Para evitar que los logros alcanzados en materia social,  en determinado período, se pierdan 

abruptamente en un contexto adverso, es impresc indib le  pensar la matr iz de bienestar soc ia l ,  y 

específicamente las pol ít icas de infancia, en e l  marco de un modelo  de desarrol lo .  

En las sociedades actuales e l  principal problema que se vive es el desplazamiento de la 

estructura de riesgo hac ia las generac iones más jóvenes, producto de aspectos demográficos y 

sociales. Aunque se haya avanzado en la región, en términos de desarrol lo humano y 

di sminución de la pobreza, detrás de los promedios aún se esconden importantes 

desigualdades entre grupos generac ionales. 

El Estado y la sociedad uruguaya demostraron, en las últimas décadas, su capac idad para 

hacer frente a los n iveles de pobreza exi stentes en los adultos mayores, sin embargo, aparece 

la infancia  como un tema pendiente con modestos logros hasta el momento. 

La aplicación de políticas redistributivas no es sufic iente para reduc i r  la pobreza y la 

desigualdad entre las generaciones sino que es absolutamente necesario invert ir  en la 

formación y capacitación e le estas generaciones para lograr un desarro l lo sostenido. 

E l  desafío de reducir la inequidad intergeneracional en e l  acceso al b ienestar y a los ingresos 

necesarios para superar si tuaciones de vulnerabil idad social , impl ica por c ierto un aumento 

del Gasto Públ ico Social Total y la l i beración de recursos por parte de la sociedad . 

Debe tenerse en cuenta la extrema importanc ia de la  inversión en capital humano para la 

posterior formación de las personas y su capac idad para generar ingresos en la vida adulta. 
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Las nuevas generaciones no tienen capacidad de decisión pol ítica sino que dependen 

meramente de las decisiones que se tomen tanto en este nivel como en el plano fami l iar. 

"La pobreza infantil, en una primera aproximación, habla y nos remite a la pobreza del 

mundo adulto. Nos habla de la no accesibilidad al y la no participación en, respecto del 

conjunto heterogéneo de recursos históricamente disponibles en una sociedad concreta. Se 

trata del conjunto que puede satisfacer y realizar las necesidades así como efectivizar 

derechos adscriptos a la condición de ciudadanas y ciudadanos, de seres humanos. "7. 

E l  fenómeno de la pobreza e indigencia en la  i nfancia involucra como responsable principal a 

l a  sociedad, en la  medida que no responde únicamente a una lógica individual o fami liar. La 

modalidad de vida de una sociedad condiciona e l  nivel de vida de l as fami lias a l as que 

pertenecen estos niños y niñas . 

E l  peso que tiene el componente contributivo y l a  dependencia del mercado l aboral formal 

que presenta nuestro sistema de bienestar social ,  nos hace reflexionar sobre la importancia de 

las generaciones más j óvenes para financiar a largo plazo este sistema. 

Según informes de Ja CEPAL, hoy en día Ja región se ve potencialmente beneficiada por un 

bono demográfico ( una proporción creciente de población en edad de trabaj ar respecto de la  

población dependiente), pero este tiene un tiempo definido y debe aprovecharse cuanto antes. 

(C EPAL/OIJ, 2008; C EPAL, 2009). 

Interveni r en las nuevas generaciones es por tanto, una forma de aprovechar este bono 

demográfico o ventada de oportunidades que existe por su menor peso relativo en el total de 

la poblac ión. 

Estas generac iones son quienes deban encargarse de sostener la carga demográfica, causada 

por una mayor proporción de población envej ecida y de romper con la reproducción 

intergeneracional de la  pobreza y la  desigualdad en un futuro próximo. 

7 Terra, Carmen, ¿lnfantilización de la pobreza o pauperización de sectores populares'): claves para una 

problematización. en: Pobreza y (des) igualdad en Uruguay: una relación en debate; Coord. Serna, Miguel: 

CLACSO, Facultad de ciencias Sociales, Departamento de Sociología; 2010: 156 

11 



IV. Antecedentes

Diversos estudios nacionales se han concentrado en el análisis de dos dimensiones que, se 

considera, son esenciales para comprender la situación actual de l as pol ít icas sociales y l as 

desigualdades existentes en nuestro país. 

La disponibi l idad y transparencia de l a  información, hoy en día, hace que emerjan una 

cantidad de estudios académicos enfocados en la medición y evaluación de algunos 

i ndicadores sociales. 

Para e l  fin del presente trabajo,  que intenta describir algunas de las variables que influyen en 

el desbalance generacional  en el acceso al  bienestar es imprescindible, en primer l ugar: a. 

observar de qué forma las coyunturas económicas han impactado en el bienestar de los 

distintos grupos etáreos de la sociedad y, b .  conocer la capacidad de las pol íticas para 

garantizar e l  b ienestar de los c iudadanos, especialmente con relac ión a los niños. 

Cabe destacar: "Pobreza, red de protección social y situación de la infancia en Uruguay',s;

donde se anal iza l a  evo lución de la pobreza y la  respuesta de la red de protección social en 

Uruguay a l as vulnerab i l idades encontradas entre 1 99 1  y 2003 . 

"Desarrollo, Estado de Bienestar y Políticas de Infancia en Uruguay, hacia un nuevo 

contrato intergeneracional"
9 donde se examina cuáles han sido los princ ipales cambios

introducidos por e l  Gobierno Nacional en cuanto a la definición de prioridades dentro del 

gasto públ ico social . 

Otros trabajos, que sin duda han sido un insumo importante para e l  aná l i sis y reflexión del 

presente estudio, fueron los e laborados por la Estrategia Nacional para la Infanc ia y 

Adolescenc ia ( ENIA)  20 l 0-2030 donde se real iza una mirada a largo plazo ele las pol í ti cas 

soc iales di rigidas a la infancia .  

Gasto Público de Infancia y Adolescencia
'º

, documento que concentra informac ión acerca 

de la d istri bución del gasto públ ico entre instituciones y programas gubernamentales que 

impactan, d i recta o indirectamente, en la situación de la infancia. 

Sustentabilidad Social", documento que anal iza los princ ipales problemas sociales y desa fíos

que enfrenta la infancia  y adolescencia en U ruguay, en comparac ión con el contexto 

lat inoamericano e internacional . 

8 Verónica Amarante, Rodrigo Arim, Mónica Rubio, Andrea Vigorito. Banco Interamericano de desarrollo. 
2005. 
9 Gustavo de Armas, 2009 
10 (Primera parte) Paola Azar. Julio Llanes, Mariana Sienra 
11 Gustavo de Armas 
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Políticas de salud para la infancia y la adolescencia12, trabajo que real iza una descripción de

las pri nc ipales pol íticas de Protección Social en Salud. S intetiza, además, una valiosa 

información sobre l as pol ít icas de salud en el pasado reciente y en la actual idad 

i. Evolución de la pobreza en los últimos 20 años

En Uruguay l a  i nc idenc ia  de la  pobreza ha mostrado fuertes osc i laciones en los últimos 20 

años. 

En la serie seleccionada, los picos de la gráfica con valores más e levados de i nc idenc ia  de la  

pobreza corresponden a l as dos fuertes crisis económi cas que atravesó el  país, una en 1 982 y 

l a  otra en e l  2002. 

En base a los datos arrojados por l a  ECH sobre la  pobreza, y como lo destacan De Armas y 

F ilgueira (2007) podemos distinguir cuatro momentos en relación a l a  i nc idenc ia  de la  

pobreza y l a  i nd igenci a  desde l a  restauración democrática hasta el año 2006. 

Gráfico 1 

Población bajo la Línea de Pobreza en Uruguay por tramos de edad. Serie 19 81-2007. 

En porcentajes. 

70,0% � 
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Fuente : !NE - ECH 

E l  primer periodo ( 1 986-1 994) estuvo signado por un fuerte descenso de la pobreza en e l  total 

de la población. En el año 1 986 el 42,6% de la poblac ión vivía en condiciones de pobreza 

mientras que en el año 1 994 este valor desciende a 1 5 ,3%. Esta caída ya comienza a 

observarse en los primeros años de la primera administración democrática donde los niveles 

de pobreza se reducen a casi a la mitad, entre los años 1 986 y 1 988 .  S i  bien esta reducción se 

12 Marcelo Setaro, Martín Koolhaas 
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observa en todas las franj as etarias, se da de forma más notoria entre l as personas mayores de 

64 años de edad. 

E n  el segundo período ubicado entre los años 1 995 y 1 999 esta reducción se detiene y los 

i nd icadores de pobreza e i ndigencia casi no presentan variaciones. 

Como bien sabemos, el s iguiente período que se extiende desde el año 2000 al 2004 abraca la 

fuerte crisis económica que sufre e l  país en el  año 2002 y los primeros i ndicios de la  

reactivación de  nuestra economía. Como lo  muestra e l  gráfico I, en este período los  niveles de 

pobreza aumentan vertiginosamente alcanzando el valor más alto en el 2004 donde el 32,6% 

de l a  pob lación vivía baj o  la Línea de pobreza. S i  nos detenemos a observar estos valores 

según los grupos etarios comprobamos que el mayor aumento se manifiesta en niños y 

adolescentes, lo que refuerza la idea de que quienes sufren más l as crisis económicas son los 

grupos de menores edades. 

En el  año 2005 se inaugura una nueva tendencia  marcada por una inflexión que revierte la 

tendencia que se venía registrando desde fines de l a  década del noventa. En estos años de 

reactivación económica se produce un descenso de la pobreza en todas las franjas etarias, 

aunque cabe mencionar que los valores alcanzados aún superan los observados en el año 

1 999. Entre e l  2004 y el 2006 la población bajo la l ínea de pobreza desciende de 32,6% a 

25 ,2%. 

Pasados unos años y con la  posib i l idad de contar con los últimos datos d isponibles, es posible 

observar que la reducción de la  pobreza e indigencia se manifiesta como una tendencia 

continua y sostenida desde el año 2005 hasta el presente. En los últimos años, en el intento de 

dar respuesta al problema de la infant i l ización de la pobreza, que venía aquejando al país 

desde la década del 80, se logran reducir los niveles de pobreza, especialmente en los grupos 

de menor edad. 

Gráfico IJ 

Incidencia de la pobreza por tramos de edades. Serie 1998-2008. En porcentajes. 
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La pobreza en la infancia bajó sensibl emente, sobre todo en e l  tramo de O a 5 años, pasando 

del 56% en el 2004 al 38% en el 2008 . 

La  preocupación de los actuales gobiernos por atender los hogares con niños marca e l  

comienzo de un  nuevo enfoque de las pol ít icas implementadas años anteriores. 

A partir de los gráficos I y II pueden hacerse c laramente dos observaciones : 

En  primer l ugar, la evo lución de los i ndicadores de pobreza responde c laramente a los c iclos 

económicos. 

En  segundo lugar, existe inequidad en e l  acceso al  b ienestar entre los j óvenes y adolescentes 

por un lado, y los adultos mayores por otro. "La pobreza se concentra fundamentalmente en 

los tramos más bajos de edad, constituyéndose en uno de los factores de riesgo más 

importantes en nuestro país"13. 

La edad constituye una d imensión que caracteriza e l  perfil de l a  pobreza en nuestro país .  La 

pobreza decrece a medida que aumenta Ja edad de l as personas, siendo los más afectados los 

menores de 1 8  años y más aún los niños menores de 6 años. 

Respecto a los ciclos económicos, en los dos períodos de cns1s se observó una fase de 

crecimiento acelerado. seguido por una fase recesiva, y finalmente, una crisis múlti p le :  de 

balanza de pagos, bancaria, fiscal, product iva, y soc ia l .  Ambas cris is se profundizaron como 

consecuencia de un shock externo negativo, que agravó las problemáticas existentes. 

La crisis económica del 2002 fue acompañada, además, por una profunda crisis soc ial con 

causas estructurales y de larga duración. Resulta relevante considerar estas causas con el fin 

de comprender que,  el  malestar soc ial ,  la pobreza y la desigualdad, no responden únicamente 

a la crisis económica, sino que algunos de estos problemas sociales tienen raíces más 

profundas y estructurales. 

En relac ión a la inequidad en e l  acceso al b ienestar se considera de suma importancia recurri r 

a la comparación ya sea a nivel regional como a nivel internacional .  lo que dará una 

perspect iva novedosa al trabajo.  además de ser una forma exitosa de producir conoc imiento 

en las diversas disc ip l inas sociales 1 4. 

Por otro lado, someter los datos a la  comparación dentro y fuera de la región, nos permitirá 

comprobar si efectivamente en Uruguay existe inequidad generacional en el acceso al 

bienestar15• 

u Arim y Vigorito, 2006; PNUD, 2005; Amarante et al, 2005; Filgueira y Katzman, 1999 
14 Esta afirmación se sustenta en trabajos de: Sartori. Giovanni y Morlino. Leonardo, La comparación en las 

ciencias sociales, Alianza Editorial. Madrid, 199 1. 

15 Medida como la ratio entre los porcentajes de pobreza correspondientes a los niños y los adultos mayores 
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Cuadro 1 
Países seleccionados de América Latina según incidencia de la pobreza (1) por tramos de 

edad seleccionados. Año 199 7 

O a 12 años años Ratio entre la incidencia de la pobreza 
en O a 12 años en 60 o más 

Uru ua 21 2 8.8 
Brasil 44 14 3.2 

Chile 30 10 3.1 

Panamá 44 15 3 

Aroentina 3 1  12 2.6 

Bolivia 63 39 1.6 

Colombia 58 37 1 .6 

Costa Rica 29 18 1 .6  

Venezuela 60 40 1 .5 

Ecuador 67  47 1 .4 

México 50 36 1 .4 

Paraguay 52 39 1.3 

El Salvador 55 42 1 .3  

República Dominicana 46 3 7  1 .2 

Honduras 80 70 1 .2 

Promedio Simple (3) 1 .9 

Fuente : De Armas 2007 

Notas: ( 1 )  la incidencia de la pobreza en los países de América Latina es medida por CEPAL 

ut i l izando la metodología de Línea de Pobreza absoluta; ( 2 )  los datos de los países de 

América Latina corresponden a áreas urbanas; en el cál culo del promedio simple para los 

países de América Latina se excluye a Uruguay 

En el cuadro 1 puede observarse que si bien todos los países seleccionados presentan 

porcentaje de pobreza entre los n ifios menores de 1 3  afios mayor al registrado entre las 

personas de 60 o más afios, la  rat io observada en Uruguay, es sign ificat ivamente mayor a la  

de l  resto de los países de la  región. 

Los datos seleccionados correspondientes al afio 1 997 muestran que Uruguay tenía un 

porcentaje de nifios pobres casi nueve veces mayor al observado entre los adultos mayores, 

mientras que en el resto de los países de la región el porcentaje  era aprox imadamente el doble. 
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G ráfico 111 

Porcentaje de niños ( 1) que v iven bajo la L ínea de Pobreza (2) en los países de A mérica 

Latina expresado en m últiplos del porcentaje  relativo a los adultos mayores (3) en esa 

situación en dichos países. Año 199 7. 

F uente: De Am1as 2007 

Notas : ( 1 )  los datos sobre la pob lación infanti l  corresponden a las personas menores de 1 3  

afios; (2) la  incidencia de la pobreza en los países de América Latina es medida por la CEPAL 

ut i l i zando la metodología de la Línea de Pobreza absoluta; (3 )  los datos sobre la población 

adulto-mayor corresponden a las personas mayores de 59 afios 

Pero esta situación se agrava más aún si comparamos a Uruguay con los países desarrol l ados, 

que presentan pi rámides de población más envejecidas y si stemas de seguridad social amplios 

y fortalecidos. 

Cuadro 11 

Países seleccionados de  América Latina y de Europa según la incidencia de la Pobreza 

Relativa ( 1 )  en personas por grupos de edad seleccionada para el año 2005 (2). 

Países seleccionados de A mérica Latina 

M e nos d 1 6  e a ños 6 5 o más T oda la población 

Uruguay 3 7  9 ') "  _ _, 

Argent i na 35 22 25 

Costa Rica 33 42 26 

Chile 3 1  24 24 
' 
' Paises seleccionados de la OCDE 

Italia 24 23 19 

Portugal 24 28 19 

España 24 29 20 

Reino U n ido 22 26 1 9  

Irlanda 22 " "  20 .) .)  

Luxemburgo 20 7 13 

Bélgica 19 2 1  15 

Grecia 19 28 20 

Países Bajos 16 5 1 1  
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Austria  15  14  1 2  

Francia 1 4  1 6  1 3  
Alemania 1 3  1 5  1 2  

Dinamarca 1 0  1 8  1 2  

Finlandia 1 0  1 8  1 2  

Noruega 9 1 9  1 1  

Suecia 8 1 1  1 2  

Fuente: D e  Armas 2007 

Notas : ( 1 )  este t ipo de medición define una l ínea de pobreza relativa en tomo a la medi a  de 

los i ngresos de la poblac ión (valor equivalente al 60% de la mediana de i ngreso disponible), 

de este modo, dicha l ínea varía de acuerdo a l as condiciones generales de la economía. (2) 

E xcepto Argentina, Chi le y Costa Rica, cuyos datos corresponden al año 2006 

G ráfico IV 

Países seleccionados de América Latina y de Europa según ratio entre el porcentaje de 

personas menores a 16 años de edad y mayores a 64, q ue v iven en hogares ubicados bajo 

la Línea de Pobreza Relativa ( 1 )  para el año 2005 (2) 

HO 

j,!l) 

Notas: ( 1 )  este tipo de medición define una l ínea de pobreza relativa en torno a la  med ia de 

los ingresos de la  población ( valor equivalente al 60% de la mediana de ingreso d isponible). 
de este modo, dicha l ínea varía de acuerdo a las condiciones generales de la  economía. (2) 

Excepto Argentina, Chile y Costa Rica, cuyos datos corresponden al año 2006 

Si nos detenemos en el gráfico IV , c laramente puede observarse que los países desarro l lados 

presentan, en promedio, tazas de pobreza parecidas entre los niños y Jos adul tos mayores. Se 

destacan, entre e l los, los países escandinavos, por presentar valores de pobreza en los niños 

inferiores a los existentes en los adul tos mayores. Aquí vale reflexionar sobre las 

características de sus matrices de bienestar y sobre temas que conciernen a la concepción de 

desarro l los social que tienen estos países. 
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Respecto al cuadro l I  se pueden hacer algunas observaciones i nteresantes: 

La pobreza medida como pobreza relativa, presenta para Uruguay (23%), en el año 2005 

valores muy s imilares a los de Argentina (25%), Chi le (24%) y Costa Rica (26%); y no muy 

lej anos al valor del promedio simple presentado en los 1 6  países europeos ( 1 5%). 

Uruguay se destaca por la  baj a  incidenci a  de pobreza presentada entre los adultos mayores 

(9%), tanto respecto a los países de la región (29%), como a los países europeos ( 1 9,4%). 

No obstante, al comparar los n iveles de pobreza entre los n iños y adolescentes, Uruguay 

supera levemente a los demás países de la región, y presenta valores de más del doble 

respecto al  promedio simple de los países europeos .  

" Uruguay se revela como un país relativamente exitoso a la hora de proteger frente al  riesgo 
a las generaciones mayores (comparable por tanto con Europa), pero poco efectivo (y con 
resultados no muy dignos de su centenaria historia de welfare state) a la hora de proteger a 
los niños y, más preocupante aún en términos de desarrollo, de formar y acumular "capital 
humano . , "16. 

i i . Evolución del Gasto Público Social total y por sectores 

El estud io de la evoluc ión del Gasto Públ ico Social constituye uno de los factores que nos 

permit irá conocer la capacidad de las pol íticas para garant izar el b ienestar de los c i udadanos, 

especialmente con rel ac ión a los niños. 

La inversión que el Estado realiza en los c iudadanos se refleja  en la "prioridad 

macroeconóm ica" y en la "prioridad fiscal", esto es, el peso que el gasto públ ico soc ial t iene 

en el P B I  y en el gasto públ ico total 

16 
De Armas, G ustavo, "Gasto Púb l ico Social  e i nfa ncia en U ruguay:  Evolución reciente y 

p royecciones a futuro ,  en cotejo con la reg ión y el m u ndo";  2007:  1 1  
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Cuadro 1 1 1  
A mérica Latina y e l  Caribe (2 1 Países) : Gasto Público Social como porcentaje del 

Producto Bruto Interno (en porcentajes) 

Pais Periodo 
1&90-1991 1992-1993 1994-1995 1996-1997 1998-1999 2000-2001 2002-2003 2004-2005 2005-2007 2008-2009 al 

Aroentlna 1 9.1 20.1 2 1 -1 20.0 2 1 -0 21 .8 19.4 1 9.6 22.1 24 2 

Bollv1a 1)/ 12.9 14.6 16.2 16.3 17.4 17.0 1 62 

Brasü 1 6.6 16 .1  19-5 19.4 21 .6 2 1 . 2  22.1  22.4 24.1 26.2 

Chile 12 o 12.4 1 2 _2 12.8 14.3 15.1 14.8 13.2 1 2-2 15.J 

Colombia el 5_9 7.0 102 1 3  6 1 2 _2 1 1 1 1 1 1 1 1 .9 1 2.4 13 5 

Costa Rica 15.6 15.2 1 5.8 16 8 16.4 1 8 .0 18 7 17.6 1 7.2 19.3 

Cuba 27.6 32.8 28.5 23. t 22.4 23.7 26 5 31 .0 34_5 40.8 
Ecuador di 7.4 8.0 6.1 5.6 4.9 4.9 5.5 6.2 6.4 

El Salvador el 2.9 5.4 6.3 8.2 10.0 10.8 1 1 . 1  1 1 .3 

Guatemala 3-7 4.6 4.6 4.8 6.T 6.8 T.3 7_ 3 7_5 7.6 
Honduras 6.3 6.3 5_5 5.5 6.2 8.4 9.5 9_9 10.0 1 1 .4 

Jamaica ti 8.4 8.0 8.2 9.0 9_5 8-3 8.6 

México 6-5 8.1 8 .8 8.5 9.2 9.7 10 2 10.2 1 1 -2 12 5 

Nicaragua 6.6 6.5 7-2 6.5 7.6 8.1 9_3 10.8 1 1 .4 12 3 

Panamá T.5 9_3 8.3 8.8 9.7 9.5 8.3 8.0 9.2 9.8 

Para�uay 3.2 6.6 7.8 8.7 9.1 8.0 8.9 7.7 1 1 .3 8.9 

Peru 91 3.9 5.1 6.5 6.9 8.5 8.8 9_5 9 2 8 2  7 8  

Repúbllc..1 Dominicana 3 8  5 .4  5.7 5 4  5 6  6 8  6-5 6.8 8.0 

Trinidad y Tabago hJ 6.9 7.3 6.6 ó.4 9. 1 9.7 9_9 8.7 12 
.
, 

Uruguay 16 8 1 8.9 20.2 21 3 20.0 21 6 21 s 19.6 21 2 21 7 

Veneruela 8.8 9.2 7.8 8.6 8.8 1 1 .6 1 1 .7 1 1 .7 13.4 

Amertca Latina v el Caribe 11 9.5 1 0.6 1 1 .0 11 .1  1 1 .7 12.4 12.7 1 2.8 13.6 14.4 

América Latina y el C•uibe ji 1 2.2 1 2.8 14.4 14.3 15.3 1 5.5 15.7 1 5.9 17.2 1 8.4 

Fuente : Comisión Económica para América Latina y el Caribe (CEPAL), base de datos 

sobre gasto social  

Cuadro IV 
América Latina y el Caribe (2 1 Países) : Gasto Público Social como porcentaje del 

Gasto Público Total (en porcentajes) 

Pais Periodo 

1990- 1 99 1  1 992-1993 '1994- 1995 19%- ·¡997 1998-1999 2000-200 1 2002-2003 2004-2005 2006-2007 2008-2009 bl 

Argentina 62.2 63.4 65.7 '35 s 643 62.8 66.2 1'>-1 2  63 9 62.8 
6cl1·11a el 36 6 44 1 50 o 42 6 49.A :SS 1 49 1 
Brns11 48. 9 47 . 2 51! 6 5 1 0 55 e 62 1 70 4 73 2 73 4 73 6 
Chile 61-2 630 64.5 65 5 66.4 68.4 66 1 67.3 66 3 67_0 
Co!ombi> d l  28.8 32.2 36 5 74 a 7 1 :. 6�· 5 

Costa Rica 38.9 4 1 . 2  38.2 42.0 40. 7 40.5 37.8 36 1 36 o 35.G 

Cuba 35 6 34 7 39 4 45 7 44 8 47 o 51 4 53 o 52 4 53 4 
Ecuador el 42 8 48-5 33.7 27 6 21 7 20 9 25 2 28 5 27 9 
El Solvador i! 22.2 23-2 28 1 32 5 38 6 39.5 45.8 4? 7 
Gu:Jle111:Jb 29 9 33.3 41 3 42 7 45 1 47 3 f.0.4 :.3 8 S 1 8 :..-1 1  
Hondura<:> 40.7 35_6 40.6 40 :; 3� 5 45 4 d9.9 :.2.8 :.3 6 �.o o 
JamJ1C.3 gl 26 8 23 2 20_6 i9 2 1 7 1 17 3 16 3 
México 41 3 50 2 53. 1 52 3 59 4 6 1 3 57 8 :.a s �·9 3 66 7 
N1car�gua :l4 o 38.5 39 9 37 o 37_ I .la 4 42.0 47.� 50 2 53 8 
P.Jn3m3 38 1 50 5 48 5 39 6 46 4 42 5 39 1 39 3 42 1 4 1 13 
Para9u3y 39 9 42.9 43 3 47 1 44 5 3'1 3 48 5 41 ¡; E,7 1 5::::, o 
Perú hl 33 o 35.0 )�_4 )� (;¡ º º  52 2 52.3 S2.3 �.3 l 5 1 2 
República Dominicana 43 1 44 3 50 5 45 6 43 3 49.9 47 9 46 2 48 6 
T nrndad y Tobago v 40_6 40.6 42_8 40 7 43 5 44 G 37 9 29 4 3-l.4 
Uruguay 62.3 67 7 708 70 8 67_3 1;a 1 6 1 4  61 8 67 f. 7�. 4 
Venezueb 32.8 40 1 35.3 35 4 36.6 37 8 38.6 41 o 44 o 

América Latino y el Cruibe ji 40.0 42.9 44.8 44.6 45.5 47.3 48.9 49.4 50.4 51.0 
América Latina y el Caribe k/ 44.1 46.5 5 1 .6 50.7 '.>4.6 57.3 60.2 61.8 62.3 GJ.9 

Fuente: Comisión Económica para América Latina y el Caribe (CEPAL),  base de datos 

sobre gasto social 

Tradicionalmente, Uruguay ha destinado gran parte de los recursos del Estado a la cobertura 

del área socia l . Esta prioridad destinada al Gasto Públ ico Soc ial  ha intentado mantenerse por 

los gobiernos en las ú l t imas décadas a pesar de las crisis económicas. Los datos de los 

cuadros I I I  y IV m uestran que, a d iferencia de lo que se ha creído, el Gasto Públ ico Social no 
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ha disminuido ni con relación al PBI  m respecto al Gasto Públ ico Total ,  en l as últimas 

décadas. 

Gráfico V 
Gasto Públ ico Social del Gobierno Central Consolidado por sectores. Serie 1957 a 2003. 

En porcentajes del Producto B ruto Interno (PBI) 

1 9!'7 1 9 6 1  19<._. 1%H 1972 197!' 19XO 19H.a 19'J0/19'JI 199.a/1 ?')5 19')1'1/1 999 2U02/21HJ3 

O Educación • Snlud O Seguridad Social O Otros 

F uente: De Armas (2006) 

S i  nos concentramos en e l  Gasto Públ ico Social  por sector en nuestro país, se destaca como 

segunda observación, en l a  gráfica V,  el alto porcentaje  de recursos destinado a la  seguridad 

socia l .  Esta orientación responde a la estructura demográfica de nuestro país, por un lado, y a 

la  ampl ia cobertura que e l  s istema de seguridad social uruguayo presenta, respecto a otros 

países de la región; por otro. Esta prioridad que hi stóricamente dio el Estado a la Seguridad 

Social -específicamente a los adultos mayores- es una de las fortalezas de nuestro s istema de 

protección socia l .  No obstante, en el ejercicio comparativo entre las d i ferentes generaciones 

surge la preocupac ión por la inequ idad en el acceso al bienestar. 

Uruguay destina aproximadamente un 70% de sus recursos a la Seguridad Social , c ifra que 

c laramente supera la de los demás países de la región. 

E l  anál is is  del Gasto Público Social por sector -educac ión, sal ud, seguridad socia l ,  vivienda 

y otros- nos da la pauta de las prioridades que el Estado tiene frente a los d iferentes sectores 

y segmentos etarios de la poblac ión. 

Las áreas donde se invierte mayoritariamente en las nuevas generaciones son la educación y 

la  salud ( sobre todo materno infanti l ) .  

H istóricamente, nuestro país h a  destinado pocos recursos a Ja formación d e  capi tal humano 

(educac ión y sal ud) ,  lo que indica que la distribución de los recursos públ icos entre las 

d istintas generaciones di sta de ser equitativa. 
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En tanto, el gasto en educación normalmente representa bastante más de la  m itad que el Gasto 

Públ ico Social en Infancia (GPSI),  éste es un buen indicador del esfuerzo que reali za e l  

Estado por destinar recursos a l a  infancia. 

Cuadro V 

Países seleccionados de la región de acuerdo al gasto social que sus Estados realizan por 

sectores. Año 2003. En porcentaje del PBI .  

Educación Salud Seguridad Social Asistencia Social y otros 

Argentina 4.2 4.4 9.7 1.1 

Chile 4 3 7.6 0.2 

Cuba 12.3 6.3 7.8 2.9 

Uruguay 3 .4 (3.4) 2.4 (13 .6) 14.7 0.4 

Fuente: CEPAL 2006 

Cuadro V I  

Países seleccionados d e  l a  región de acuerdo a l  gasto social q u e  s u s  Estados realizan por 

sectores. Año 2008/2009. En porcentaje  del PBI 

Educación Salud Seguridad Social y Asistencia Social 

Argent ina 6 5. 3 1 1.4 

Chile 4.3 3.7 6.9 

Cuba 1 8 .4 1 0.5 9.2 

Uruguay 4.3 4.5 1 1  

Fuente : CEPAL 20 1 0  (versión pre l iminar) 

En síntesis, Uruguay destina un gran porcentaje de sus recursos a la seguridad social ( 1 4 . 7% 

del PBI )  comparado con otros países como Argentina. Chile y Cuba (que dedican en 

promedio 8 .4%). S in  embargo. mientras que estos tres países desti nan 4,6% del PBI  al gasto 

públ ico en salud y 4% o más en educación. Uruguay orienta sólo 2,4% y 3 .4% 

respectivamente. 

Teniendo en cuenta este sesgo "pro adulto" presente en Uruguay y e l  hecho de que los 

mayores niveles de pobreza se concentran en las generaciones más jóvenes, los gobiernos 

actuales se han visto en la obl igac ión de intentar reve11ir esta tendencia con el objet ivo de 

distribuir de forma más equitativa los recursos de bienestar soc ial . 
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V. Oferta de b ienestar por parte del Estado U ruguayo 2005-2009 

La matriz de b ienestar social ha sido objeto, últimamente, de reformas e i ncorporaciones de 

prestac iones que s in  duda alteraron el "núcleo duro" de la lógica tradicional de previsión 

socia l .  A Ja  tendencia un iversal i sta del sistema de protección social uruguayo se Je suman una 

serie de políticas focal izadas en estratos poblac ionales en situación de vulnerab i l idad 

socioeconómica y cultural . 

Esta situación plantea como principal desafío para la gestión 2005-2009 lograr coordinar Jos 

a lcances de Ja  seguridad social tradicional, l a  provisión de servicios sociales y l a  oferta de 

programas asistenciales. 

Se registra en Uruguay una tendenci a  a l a  generación de nuevos programas sociales que no 

responden estrictamente a una "moda regional" s ino a factores relac ionados con Ja s i tuación 

económica y social del país l uego de la crisis del 2002, por un l ado, y a cuestiones ideológicas 

de esta Administración, por otro. 

Atendiendo a la población objetivo de este informe, resulta interesante anal i zar l as diversas 

estrategias de intervención y la oferta de bienestar que ofrece el estado en relación a las 

diversas franjas etarias. especí fi camente hacia las generaciones más jóvenes. 

El gradual aumento de la  importancia de los gastos vinculados a la n iñez también se refleja  en 

la oferta de servicios y prestaciones destinadas a esta población por parte del Estado 

G ráfico V I  

Programas Sociales Nacionales según orientación a edades específicas (en porcentaj e) 

Or ientaclos a 
edades 

especificas 
44% 

No orientados 
a ningún 
tramo etario 
56% 

Fuente : La Oferta Pública Social  en el Uruguay ( 2005-2009). Base de Programas Nac ionales 

relevados en 2008, procesada en Dic iembre de 2009. Total de casos: 39 1 ,  sin dato : 1 caso. 

En re lación al gráfico VI ,  de l total de servicios relevados, un 5 6% de Ja oferta total no está 

orientada a n ingún tramo de edad en particular. mientras que un 44% se di rigen a 

determinados grupos poblacionales. 
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S i  b ien, los servicios no orientados a ningún tramo etario presentan un mayor peso relativo en 

e l  total de l a  oferta de programas sociales, aquel los que sí están orientados a edades 

específicas tienen un peso considerable que ha i do aumentando en estos ú ltimos años. 

Esta modificación en la matriz de b ienestar podría i nterpretarse corno un signo de madurez, 

donde los programas ofrecidos se organizan según las necesidades y problemáticas de l a  

población. 

Cuadro V II 
Distri bución de programas según orientación por edad de la población beneficiaria (en 

frecuencia y porcentaje) 

Categorías de edad Frecuencia Porcentaje 
J Sin d ist inció n  219 55,9 

J Ni i1os-adolescentes 92 2 3 , 5  

1 Ado lescentes-jóvenes 42 10.7 

. J óven es-ad ultos 22 5.6 

l Adultos-ad u l tos mayores 
! 

17 4. 3 
¡ 
! Total 392 100 ! 

Fuente : La Oferta Pública Social en el Uruguay (2005-2009) .  Base de Programas Nacionales 

del Observatorio Social de I nd icadores y Programas del M I DES .  Base de Programas 

Nacionales relevados en 2008, procesada en Dic iembre de 2009. Total de casos : 392 

Como puede observarse en el cuadro V I I , del total de prestaciones, una cuarta parte se dirige a 

l a  poblac ión de niños, mientras que menos de un 5% se dirige a los adultos y adul tos mayores. 

No obstante, es importante aclarar que el número de programas ofrecidos no tiene relación 

con Ja cobertura poblac ional. Esto sign i fica que e l  23 ,5% de los programas d irig idos a niños 

y adolescentes no necesariamente presentan ampl ia  cobertura de este segmento pob laciona l .  

Los programas di rigidos a poblaciones adultas, generalmente. protegen a segmentos más 

ampl ios de la poblac ión. 
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G ráfico VII 

P rogramas Sociales orientados a edades específicas según períodos de creación (en 

porcentaje) 
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Fuente : La Oferta Pública Social en el Uruguay (2005-2009). Base de Programas Nacionales 

del Observatorio Social de Indicadores y Programas del M I DES.  Base de Programas 

Nacionales re levados en 2008, procesada en Dic iembre de 2009. Total de casos : 1 63 

( considera so lo los programas d irigidos a edades específicas). S in  datos : 1 O casos. 

En el  gráfico V I I  p uede observarse e l  considerable aumento q ue ha tenido la cantidad de 

programas sociales orientados a las generaciones más pequeñas en el ú lt imo período. 

Sin embargo, más a l lá  de que un porcentaje  mayor de los programas esté destinado a la 

primera generación, en relación a los adultos, l a  gran preocupación sigue siendo la pobreza en 

los niños y la sobre representación de nifios en hogares pobres. 

Esto quiere dec ir que no se trata de cuántos programas se destinen a determ inada población 

sino más bien de cuán ampl ia  sea la cobertura estos programas en cada segmento de la  

poblac ión, así como la cantidad de  recursos que  se  desti nan para cada uno . 



VI. Políticas y Reformas institucionales direccionadas hacia la infancia 

La presente sección se enfoca en los principales cambios implementados por e l  Gobierno en 

materia de políticas sociales, salud, educación y sistema tributario, que impactaron de manera 

positiva sobre l as generaciones más jóvenes. 

El desarro l lo  del P l an de Atención Nacional a la Emergencia Social (PANES), el aumento 

presupuestario para la educación pública durante el 2002-2009, la expansión de l a  cobertura 

de l as Asignaciones Fami liares, y la reforma de las mismas en el marco del  P lan de Equidad, 

constituyen los primeros pasos para revertir el sesgo "pro adulto" existente h istóricamente en 

nuestro país.  

Tanto e l  PANE S  como el Plan de Equidad benefician, principalmente, a las generaciones más 

jóvenes, ya que su principal obj etivo es la población en situación de pobreza y es a l l í  donde se 

concentra la mayor cantidad de n iños. 

La diferencia entre e l los es que e l  PANES fue d iseñado como un dispositivo transitorio, con 

principio y fin, que i ntentó cubrir a los sectores más desprotegidos; mientras que e l  P lan de 

Equidad tiene una mirada más a largo plazo sobre e l  desarro l lo con j usticia y equidad social .  

La relación con las pol íticas públ icas estructura les era casi i nexistente en algunos sectores de 

la  población y e l  PANES const i tuyó un puente para la inclusión y protección de estos a través 

de pol íticas más permanentes. 

El gráfico V I I I  muestra que casi el 50% de los hogares benefic iarios del Ingreso C iudadano, 

componente esencial del PANES,  pertenecen al qu inti l más bajo del esquema de distribuc ión 

del ingreso, y un 3 1 .2% se encuentra en el próx imo quint i l  más bajo.  

G ráfico VI I I  

Distr ibuc ión d e  hogares benefic ia rios d e  Ingre so 
Ciudadano por q u inti l  de ingreso 
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Fuente : elaboración propia en base a EC H 2007 

13,7% 

[] 
5 , 1 %  

0,7% 

En el cuadro V l I I se pude aprec iar que el 90% de las fami l ias cubiertas tiene al menos algún 

niño o adolescente a su cargo. 
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Cuadro VI I I  

Proporción de  hogares que  reci ben "ingreso ciudadano" con  menores de 1 8  años y con 

adultos mayores, según área de residencia geográfica. Año 2006. 

Presencia de menores de 1 8  años Presencia de adultos mayores 

Más de 5000 habitantes 90,5 9,7 

Menos de 5000 habitantes 86,9 1 3 ,6 

Total 90,0 1 0,3 

Fuente : Arim y V igorito (2006:39), en base a ENHA del INE 

E L  P lan de Equidad,  con sus componentes estructurales y de Asistencia e I ntegración Social ,  

constituye un componente central hac ia l a  renovación de la  matriz de bienestar social .  

El  sistema de asignac iones fami l iares sufrió dos modificaciones importantes, por un lado se 

incrementó sustancia lmente el monto destinado a estas transferencias y por otro se amp l ió la 

cobertura. 

Esta reforma está c laramente d irigida hac ia  los hogares con n ifios y adolescentes y lo que 

busca es reduc ir los riesgos de pobreza en esta población. 

El gobierno se planteó la reforma de las Asignaciones Fami l i ares como un proceso, en e l  que 

primero se intentaría cubrir a 330.000 nifios y adolescentes (2008) y luego se ampliaría a 

todos los hogares objet ivo, 500.000 beneficiarios, aproximadamente (2009). 

"La reforma de A FAMs d[fiere del sistema anterior en que: a) el monto mensual es 

significativamente más alto: b) la cobertura se expande a partir de componentes no 

contributivos: c) la condicionalidad de asistencia al sistema educativo se agrega como 

requisito de permanencia: J) el hene.ficio aumenta en forma dfferencial para quienes asisten 

a enseñanza media re.�pecto Je quienes están en la etapa escolar " 1 7. 

De un estudio real izado por Vigorito, se desprende que hasta el afio 2004, es decir  antes de las 

reformas implementadas, las Asignaciones Fami l iares prácticamente no tenian impacto sobre 

la pobreza infant i l ,  debido al escaso monto destinado a el las.  

1 7  Monitor de la Agenda de Gobierno: "El Plan de Equidad y la Reforma de las Asignaciones Familiares··. OPP.  
www.age v . opp.gu b . uy 
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Cuadro IX 

Efecto de las  Asignaciones Familiares en la  reducción de la pobreza (LP 2002) y la  

indigencia entre los  niños. Año 2004 

Sin Asignaciones Familiares Con Asignaciones 

Familiares Situación real 
Situación simulada 

Incidencia de la Pobreza (Porcentaje) 69.5 67.4 

Incidencia de la Indigencia (Porcentaje) 1 0.2 7 .0 

Fuente. : V igorito (2005) 

El  impacto de las asignaciones famil iares sobre la pobreza e i ndigencia, no sólo depende de la 

cobertura que estas tengan, sino también de su valor monetario. 

En este sentido, los cuadros X y XI muestran la evoluc ión que han tenido l as asignaciones 

fami l iares en estas dos dimensiones :  cobertura y valor monetario.  

Cuadro X 

Evolución de la cobertura del sistema de A FAMs 

H M R  P l a n  d e  E q u i d a d  
Tota l  

Ley 15 .084 Ley 1 7 . 1 39 Ley 17.758 Ley 1 8 . 2 2 7  

D ic -0 7 3 3 3 . 5 5 3  5 0 . 7 9 0  160 .226 o 544 . 5 69 

E n e -08 2 68 . 86 3  2 3 .04 4  7 3 .857 2 30 . 1 5 5  5 9 5 . 9 1 9  

J u n-08 2 40 . 89 3  1 4 .509 4 2 .020 2 7 2 . 5 0 5  5 69 . 9 2 7  

Fuente . :  B P S  

Cuad ro XI  

Evolución de la  Ejecución del  gasto en AFAMs (en miles de pesos) 2008 

E n e .  F e b .  M a r .  A b r .  M ay .  E n e - M ay 

As ig nacio nes Famil i a res 
2 8 5 . 78 1  2 . .  3 5 9  1 6 7 .463 1 . 7 5 5  1 8 3 . 8 1 0  64 1 . 168 

( s i s  t e rn a  ant . )  

Asig n a c iones Fa m i l i a res  o 8 9 .697 1 02 . 2 6 3  1 2 5 . 3 7 8  1 2 1 .053 4 3 8 . 390 

Ley 1 8 2 2 7  2 8 5 . 7 8 1  9 2 .056 2 69 . 72 6  1 2 7 . 1 33 304.864 1 . 0 79 . 5 59 

Fuente . :  BPS 
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La Refo1ma Tributaria, instrumentada a part ir  de jul io de 2007, altera l as bases del sistema 

impositivo uruguayo otorgándole un enfoque de progresividad en la recaudación de los 

ingresos del Estado. 

Si bien la Política Tributaria no es considerada una política estrictamente social , su reforma 

está dentro de los componentes estratégicos del Plan de Equidad, debido a sus supuestos 

impactos redistributivos. La reforma apunta, entre otros cometidos, a lograr una mayor 

equidad tanto horizontal como vertical, relacionando los impuestos con la capacidad de 

contribución de los distintos sectores socio-económicos. 

Estudios como los de Carlos Grau y Gabriel Lagomarismo (2002) revelan que e l  sistema 

tributario U ruguayo, hasta la actual Reforma, prácticamente no presentaba efectos sobre la  

distribución de l  i ngreso, y de  hacerlo eran incluso l evemente regresivos. 

Este tipo de si stema tributario que poco, incide en la di stribución del mgreso, es el que 

predomina en la región (ver gráfico IX), contrariamente a los sistemas tributarios progresivos 

que poseen los países más desarro l lados (ver gráfico X). 

De no exist i r  los impuestos y las transferencias, Suecia por ejemplo, tendría una desigualdad 

igual o mayor a la observada en Costa Rica y U ruguay. 

' 'La Reforma consistió básicamente en la eliminación de algunos impuestos (como el IRP), 

simplificación y creación de otros (como el IRPF) ; concentración de fu recaudación en 

impuestos directos, ya sea eliminando o disminuyendo impuestos de carácter indirecto ". 

(Estudio prospectivo OPP). 

G ráfico IX 

Distribución del ingreso (Coeficiente de Gini )  en países de América Latina seleccionados 

antes y después de impuestos. 
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Fuente . :  De Armas (2006) 

Gráfico X 

29 



Distribución del ingreso (Coeficiente de G ini) en países industrializados seleccionados, 

antes y después de Impuestos y transferencias del Estado. Circa 1 998 

�� • "-''?- ¡-·> ¡..s- ;..'> 
�,q;; .... � 

��,, .. · 
�.., >$' �� .... � ... � �� 

D Cini antes (simulación) • Cini después (real) 

Fuente . :  De Armas (2006) 

Al igual que sucede con otros indicadores, la salud en nuestro país daba cuenta de dos 

escenarios totalmente dist intos. Por un lado las generaciones adultas, con altos porcentaj es de 

cobertura en salud y b ienestar, comparabl es a los valores de sociedades desarro l ladas. Por 

otro, una sociedad infanti l  con importantes demandas y necesidades en esta materia. 

Si anal i zamos la cobertura de sal ud de la población según grupos de edad, antes de la reforma, 

observamos en primer l ugar que el 97,5% de la población menor de 1 8  años posee cobertura 

de sal ud .  No obstante existen diferencias intergenerac ionales entre las coberturas integral y 

cobertura parcial . La  población de 1 8  y más años de edad tiende a tener una mayor cobertura 

integral ,  m ientras que la primera infanc ia presenta baja cobertura integral y alta cobertura 

parcial . 

G ráfico XI  

Cobertura de Salud de la  población según grupos de edad (en porcentaje). E N HA 2006 

1 8-

0-1 7 

B · .1 7  

& - 1 2  

O·S 

o .o .!.O .O -10 o GO.O 80 o l OO. O 
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A esta s ituación se le  agrega que los menores de 1 8  años presentan principalmente cobertura 
de salud públ i ca (72,9%), m ientras que la poblac ión más adulta posee cobertura en servicios 
privados (57,2%), 

G ráfico X I I  

Tipo de institución donde tiene derechos según grupos de edad (en porcentaje). ENHA 

2006. 
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• Privada 
• PC1blica 

N uestro s istema de salud funciona sobre la  base de dos sectores: uno públ ico y otro privado. 
Dentro del sector púb l ico se ubica ASSE, organismo desconcentrado del M SP, que se encarga 
de prestar servicios integrales s in costo a la población carente de recursos. También el 
Hospital de C l ínicas, dependiente de la Universidad de la Repúbl ica, y l a  red de pol ic l ín icas 
de l as intendencias contribuyen a la labor de este sector. 

Por otro lado, en el sector privado se destacan l as IAMC, que son instituciones privadas de 
asistencia médica. Éstas prestan servic io contra el pago de una cuota regulada por el Estado.  
Los Seguros Privados Integrales también son parte del sector privado, y brindan cobertura a 
un pequeño porcentaje de la poblac ión. 

Cuadro X I I  

Distribución d e  la cobertura d e  salud,  segú n efector. 2004 (en porcentaje) 

Efector Porcentaje 
Mutual ista 44,8 
MSP ( 1 )  4 2 , 8  

Emergencia Móvil 1 , 0  
Otro ( 2 )  8 , 2  

S i n  Asistencia 3 , 2  

Tota l % 1 0 0 , 0  

Fuente : I E-ECH 2004. 
( 1 )  Inc luye Hospi tal de C l ínicas 
( 2 )  I ncluye BPS.  Hospital M i l i tar y Pol i c ia l ,  y Pol ic l ínicas Munic ipales 
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El s istema muestra una fuerte segmentación entre e l  sector público y privado, además de las 
inequidades generacionales en el acceso a los servicios 

G ráfico XIII 
Atención en salud por grupo de prestadores, 2004-2008 para el P aís Urbano 
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• Seguros Privados y otros 

1111 l lo se at lende 

Fuente : Elaboración propia a pai1 ir  de microdatos de l a  ECH 2004-2008, INE.  

Cuadro X I I I  

Población por tramo de edad - IAMC y ASSE-HC para País Urbano (en porcentaje) 

Ji '* $ 

Menor de 1 8  años 

2009 5 1  

2008 45.5 

2007 23 

2006 24, 1 

2005 25,9 

2004 25.8 

Menor de 1 8  años 

2009 39 

2008 37,5 

2007 54,7 

2006 55 .5  

2005 58, 1 

2004 54,9 

".11r� ' *'�¿,, "' . -%• % ,�:· {¡ 
De 1 8  a 64 años 65 y más años 

55,3 60 

53,9 60,2 

52 59,3 

50,3 60,7 

49,6 60,7 

47,6 6 1 ,4 

ASSE-HC 

De 1 8  a 64 años 65 y más años 

33,2 3 1 ,8 

29,4 27,3 

3 1 ,7 28 

33 ,8  28,2 

36 30,5 

34,7 27,9 

Fuente : Elaboración propia a pa11ir  de microdatos de la ECH 2004-2008, I N E  

L a  evo l uc ión d e  la atenc ión d e  las lAMC y ASSE-HC, muestra el  impacto que tuvo sobre la 
población menor de 1 8  años, la  incl usión de los h ijos de beneficiarios del FONASA menores 
de edad a partir de enero de 2008. 
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Entre el 2007 y 2008 la proporción de menores de 1 8  años que se atienden a través de las 
I AMC aumenta 22,5 puntos porcentuales, mientras que los que se atienden en ASSE-HC 
descienden de 54,7% a 3 7,5%. De esta forma pierde protagonismo ASSE-HC como principal 
prestador de salud a los menores de 1 8  años. Esto impl ica dar un paso hacia la  equidad 
generacional en el acceso a los servicios de salud disminuyendo l as brechas de asistencia 
entre los dist intos segmentos poblac ionales. 

S i  a esto sumamos el aumento de presupuesto de ASSE y el aumento por usuario entre un 
sector y otro, e l  impacto es más positivo aún. 

En síntesis, la  reforma impl icó cambios tanto a nivel del financiamiento, como en la  gestión y 
atención de l a  salud. 

E l  esquema de financiamiento de la salud presentaba una gran fragmentación entre l as fuentes 
de donde provienen los recursos:  impuestos generales y contribuciones, Seguridad Social, 
Precios de Empresas Públ icas y Gasto Privado. La refonna no intenta cambiar el  esquema 
sino la participac ión de cada componente en el financiamiento total .  

Por un l ado, ASSE, los Servicios de Sanidad M i l itar y la Sanidad Pol icial ,  se financian con 
fondos públ icos provenientes de rentas generales; y en el caso de la Sanidad Mi l itar y Pol icial ,  
se complementa con los aportes de los trabajadores y los j ubi lados, obteniendo cobertura 
también para sus fami l ias .  

El  Seguro de Enfermedad era fmanciado hasta agosto de 2007 por contribuciones de 
trabajadores privados y sus empleadores, y aportes de los j ubi lados. Este seguro no contempla 
las fami l ias de ninguno de los beneficiarios.  

Los trabajadores públ i cos por su parte, tenían d iversos niveles de cobertura contra el pago de 
una cuota mutual que no estaba re lacionada con sus ingresos. 

"Esta estructura de .financiamiento conducía a la existencia de inequidades en el acceso, ya 
que la población de menores ingresos y no vinculada con el mercado formal de lrahajo debía 
recurrir. en su mayoría a los servicios de ASSE, donde la .fá/ta de recursos asociada a 
carencias presupuesta/es daba lugar a servicios de menor calidad respecto al sector . ¡ ., 1 8  j)/"/Vlll O . 

El nuevo esquema del s i stema de salud impl ica, en pri mer l ugar, la creación de un Fondo 
Nacional de Salud a donde se vuelcan los aportes del Estado, Empresas y Fam i l ias. La 
contribución de los usuarios a este fondo está l igada a su capacidad contributiva y su 
estructura fami l iar. 

En segundo lugar, e l  Fondo paga a las Insti tuciones de Salud por cada uno de sus 
beneficiarios ( independientemente de sus aportes) redi stribuyendo los recursos según el uso 
de servicios y dejando la l i be11ar a los usuarios de optar por la institución de sal ud que 
prefieran .  

1 8  "'Equidad en Salud, logros y desafíos' " :  D ivisión Economía de la Salud, Min i sterio de Salud Públ ica, 20 1 O: 6 1  
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Se espera que e l  fortalecimiento del  sector públ ico genere una mayor equidad de los servic ios 
ofrecidos por ambos subsistemas a l a  población.  

En  el orden de l a  Educación y l a  Seguridad social ,  en especial j ub i laciones y pensiones, se 
percibe c ierta conducta cautelosa que responde a la poca flexib i l idad presupuestaria del  
gobierno. No obstante, se construyeron espacios de diálogo part ic ipativos con el fin de l ograr 
ciertos consensos en torno a estas temáticas. 

i. I mpacto conjunto de las reformas 

Resulta un tanto complejo medir  el  impacto conj unto de las reformas sobre las generaciones 
más j óvenes, en primer lugar por las múlt iples variables que i nfluyen sobre e l  
comportamiento de los  hogares, más al lá de sus ingresos; y en segundo lugar por  el escaso 
tiempo que ha transcunido desde la implementac ión de las reformas hasta hoy. 

Se ha optado, en este trabajo, por uti l i zar el  S imulador de pol íticas sociales faci l i tado por la 
Oficina de Planeamiento y Presupuesto a todos los ciudadanos. 

Esta metodología se basa en micro simulaciones estáticas y no comportamentales que 
permi ten real izar una evaluación ex ante. Se simulan d iferentes a l ternativas de polít icas 
sociales en un momento del tiempo (estát icas),  supon iendo que e l  resto de las variables que 
podrían influir en la acción de esas polít icas. se mantienen constantes (no comportamentales) .  

Se asume que todas las personas pertenecientes a un "bogar que aumenta su i ngreso" son 
beneficiadas por la  pol ítica y que todas las personas pertenec ientes a un "hogar que disminuye 
su ingreso" son pe1j udicadas por la política. 

Según las proyecciones real izadas por la OPP. se esperaba que al término del pri mer período 
de Gobierno, los niveles de pobreza hayan descendido. 

En el gráfico XIV puede observarse que l as Reformas (tri butaria, salud y P lan de Equidad)  
generarían una reducción de  5 puntos porcentuales en e l  total de  l a  poblac ión en  situación de 
pobreza, concentrado en los niños, ado lescentes, j óvenes y adultos. 
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Gráfico XIV 

I mpacto de las reformas (Plan de Equidad, reforma de la  salud, reforma tributaria) en 
la reducción de la pobreza por tramos de edad. Simulación (comparación antes - 2005 -

y después - 2008 - de las reformas). En porcentajes 

U a 17 ailos 18 :i 2 9  <tños 30 :1 49 :ulos 511 :i 6-l a1los 6!"' u m:ís años Total 

O /\nfl"S Je l:1s n·fonnas 

Fuente : Oficina de P laneamiento y Presupuesto de la Presidencia de la República, Uruguay. 

Si bien puede observarse que en todos los tramos etareos se reducen los niveles de pobreza, 
c laramente la mayor reducción ocurre en el tramo de O a 1 7  años (8%), luego de aplicar las 
refonnas. 

La composición de los hogares (cantidad de menores por hogar) es otra variable q ue evidencia 
la incl inac ión del Gobierno a favor de l a  infancia. En este sentido, se registra una caída de los 

niveles de pobreza de 1 2  putos porcentuales en hogares con tres menores y de 1 O puntos 
porcentuales en hogares con más de 3 menores. 

G ráfico XV 

I ncidencia de la Pobreza según presencia de menores en el hogar, antes y después de 

reformas 

20.6% 
32.2% 

24.8% 

55.4% 
¡ 43.2% 

1 6.6% 
5.6% 5.4% 

sin me nores 1 me nor 2 menores 3 menore s 

Antes Despues 

8 1 .0% 
70.6% 

más de 3 
menores 

Fuente : Ofic ina de P l aneam iento y Presupuesto de la Presidenc i a  de la Repúbl ica, U ruguay . 
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G ráfico XVI 

Proporción de beneficiarios según tramos etarios 

85.1 

71 .4  
66.1 

51 .8 

26.7 

Me nor 1 8  Entre 1 8  y 28 Entre 29 y 4 8  Entre 49 y 64 Mayor 64 

Fuente : Oficina de P l aneamiento y Presupuesto de la Presidencia  de la  República, Uruguay. 
Del gráfico XVI puede extraerse como conclusión que ocho de cada diez menores de 1 8  años 
son beneficiados por las reformas implementadas por el Gobierno, mientras que para e l  total 
de la población esta relación es de seis a diez. 

G ráfico XVI I 

Evolución del G PS en I nfancia (GPI)  en pesos de 2005, como porcentaje del G PS y como 

porcentaje del PBI .  
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Fuente : Gasto Públ ico en  I n fanc ia, Cuadernos de la  ENlA.  

Finalmente, como consecuencia de las Reformas apl icadas y como forma de reafirmar lo 
expuesto hasta ahora, se observa un significativo aumento del  Gasto Públ ico en I nfancia 
espec ialmente en los úl timos años. 

Como lo muestra el Gráfico X V I I ,  la inversión en infanc ia aumenta desde aproximadamente 
1 6 . 500 a 22 .500 mi l lones de pesos, entre el  año 2005 y el 2009. Esto sign i fica que su peso en 
el GPS total asciende, alcanzando la mayor cifra (26%) desde 1 990, así como también 
asciende su peso en el  producto bruto interno (4,5%), entre el  2005 y el 2009.  
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Vll. Nueva visión de las políticas sociales 

"Desde comienzos del nuevo milenio se producen varios debates ideológicos y académicos 

sobre el inicio o no de un nuevo ciclo "pos" consenso de Washington, los quiebres y 
alternativas emergentes a la hegemonía del neoliberalismo socia/"19. 

D urante la  década del 90, nuestro país orienta su política económica y social, en base a la 
agenda programática delineada por los gobiernos y organismos internacionales en el l l amado 
Consenso de Washington .  

En  e l  cuadro X I V  s e  compara el  l lamado Enfoque Neoliberal con las bases normativas, 
filosóficas y estratégicas que definen el actual posicionamiento del gobierno nacional . 

Cuadro XIV 
Comparación de algunas dimensiones relevantes sobre el Enfoque Neoliberal y el 

Enfoque actual. 

Aspecto . ., Enfoque' Néoií beraf�< lill .� ' ¡&f'Enfoque acTual '" ' ' "'' 

Supuesto de base. 
La mejor pol í t ica socia l  es  la polít ica Proyecto de Desarro l l o  incluye art i c u l ación 

económica. de pol í t ica social  y pol ít ica económica. 

Deserta de su responsabi l idad social  

Papel del Estado. ( concordante con la  concepción de '·Estado Rector de la pol ítica socia l .  

m í n i mo"). 

Compensatoria. subord i nada a la po l ít ica U n i vc:rsal .  /\rt i c u laela con la pol í t i ca 

económica. económ ica. 

Foca l ización corno recurso metodológico 
Característ icas de la para la ident i  licacíón de sectores a ser 
pol ít i ca soc i a l .  Focal ización corno orientación 

estratégica: pol í t ica socia l  l i m i tada la  
considerados d i ferenc ial mentc: en el  marco 

a 
de po l ít icas un i versa les . 

atención de pob laciones damni ficadas 

("electo no deseado") de l as po l ít icas de 
aj u ste estructural de las economías. 

Razones de la 
fragmentación Fragmentación como causa ele int:Jic i enc ia  Fragmentación como co nsec uencia  de la 
i nst i t u c ional  de las e i neficac i a  de las acciones. ausencia de estrategia ele desarro l l o  soc i a l .  
po l í t icas sociale;;.  

Solución a l a  Programas foca l i zaelos. : i n  conexión con la  Programas foca 1 i1ados i n c l u idos en la  
l'ragmcn tación i nst i tucional iclad soci a l  ex i stente ( c frcto by i nst i tuc ional idad soc i a l :  art icu lados a 
iden t i ficada. pass). pol í t icas u n i versales. con base terri toria l .  

Descentra l i zación corno ins11wnento de Descentra l i zación como ins1r11me1110 de 
Lógica de 

1ransferencia ele responsabi l idades y promoción de derechos y construcción de 

Descentra! i za e ión.  
asignación de recursos de part<:: del Estado c i udadanía. 
( hacia el nivel  mu n ic ipa l y/o hacia la 

sociedad c i v i l ). 

Fuente: Ju lio Bango 2009 

19 Serna,  M i g u e l  (2008)  " Las pol ít icas de la pobreza en el pos consenso de Whasington" en "Tiempos 

perd idos en América Lati n a :  c iudadan ías vu l neradas y v iolencia" .  Revista de Ciencias Soci a les,  

De parta m ento de Sociolo g í a .  Año XXI / N º  24.  2008:  4 7  
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Durante los ú l timos afios, desde la  apertura democrática, se observa una relativa inacción en 
e l  área de las pol íticas públ icas tendientes a atender la d istribución del riesgo social y 
garantizar e l  bienestar de la  población.  Probablemente las excepciones hayan sido la 
generalización de la  enseñanza preescolar, por un lado, y las continuas modificaciones del 
régimen de asignaciones fami l iares introducidas desde 1 999, por otro . Esfuerzo, éste último, 
que no se vio reflej ado en una mejora en e l  b ienestar de las fam i l ias con nifios en situación de 
vulnerabi l idad social ya que e l  monto destinado a las asignaciones fami l iares fue muy escaso. 

La primer d iferencia que plantea e l  enfoque actual respecto al neol iberal es la articulación 
entre polí t ica económica y política social como base de una estrategia de desarrol lo  
sustentable, con j ustic ia  social . E l  crecimiento económico es condición necesaria pero no 
suficiente, para alcanzar la equidad social ya que el simple j uego del mercado no t iene la  
capacidad de asignar igualdad de oportunidades a toda la población. Se incorpora a esta nueva 
estrategia el enfoque de los derechos humanos q ue deben ser garantizados por el papel rector 
del Estado. El Estado, pues, pasa a tener un rol más activo q ue el que presentaba en la década 
del los 90. 

"La visión dominante del liberalismo social es de una "política social compensatoria ", 

entendida como política focalizada en la pobreza, transitoria, subsidiaria de la política 

económica y definida como redes sociales de seguridad consideradas como alternativa al 

Estado Social clásico. Los enfoques sociales alternativos emergentes, ponen énfasis en fa 

relevancia de la política social que no debe ser subsidiaria de la economía sino que el 

desarrollo humano debe pasar el "centro " para la garantía de capacidades y derechos de los 
. d

. 
'd , ,2n In IV/ UOS . 

"En nuestro enfoque, la construcción de una estrategia de desarrollo con justicia social es 

una tarea central del Estado y requiere de una articulación básica entre política económica y 
politica social para tornarla viable. El Estado debe asumir el papel de rector y garante del 

ejercicio de derechos de las personas, así como de restituir los derechos de las personas que 

se han vistos vulneradas, mediante la implementación de políticas sociales que oseguren la 

equidlld y aún más allá la justicia social. El crecimiento económico es unll condióón 

necesaria pero no suficiente para el desarrollo: y el mercado no tiene en su lógico de 

operación fa capacidad de asignar igualdad de oportunidades ". (/C. i) 

Otra d iferencia importante entre los enfoques tiene que ver con la vieja  discusión entre 
pol í ticas universales y pol íticas focalizadas . El enfoque neol iberal proponía la focal ización de 
las pol í t icas como estrategia, al t iempo que el enfoque de la izquierda propone la focal ización 
como recurso metodológico para la identificac ión de los sectores más vulnerables. 

20 
Sern a ,  M ig uel (2008) " Las pol í ticas de la  po breza e n  el  pos co nsenso d e  Whasi ngton" en "Tiempos 

perd idos e n  América Lati n a :  c iudadan ías vuln eradas y violencia" .  Revista de C iencias Soci a les,  

Departa m ento d e  Sociolog ía .  Año XXI / N º  24.  2008: 4 8  
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En e l  momento que asume la izquierda en el Gobierno, e l  país se encontraba en una s ituación 
de crisis tanto económica como social q ue, dependiendo los sectores en que se d i rija la 
mirada, alcanzaba n iveles escandalosos. 

Esta situación fue definida por el Gobierno como de Emergencia Social . 

" Uno de cada tres uruguayos se encontraba en situación de pobreza (32%),  casi 6 de cada 

1 O niños y niñas menores de 6 años estaba en igual situación (56%) y si se toma en 

consideración la población de O a 1 7  años, la pobreza ascendía al 49% ". (JC. i) 

Por otra parte, dentro de la universal idad, debieron definirse prioridades en cuanto a las 
poblaciones benefic iarias. 

Los hogares con menores de 1 8  af'í.os fueron objetivo de  vanos de los programas 
implementados durante el período 2005-2009. 

En nuestro país el  Estado se edificó sobre la  base de d iversas instituciones que funcionaron de 
forma asi lada y sin coordinación, lo que dio lugar a una situación de fragmentación 
institucional . 

Muchos argumentaban que esta característica generó ineficiencia e ineficacia en las pol íticas 
sociales, al tiempo que este nuevo enfoque considera que la razón de la fragmentación 
institucional es causa de la ausencia de un modelo de desarro l lo  con justic ia social . 

La creación del M inisterio de Desarrol lo Social como organismo coordinador y art iculador de 
pol íticas, constituye el  punta pié inicial hacia la construcción de una nueva institucional idad 
socia l  en el país. 

La focal ización, sin conex1on con la institucional idad social existente ( e fecto by pass) 
intentaba dar apoyo a aquel los sectores más vulnerables y/o perj udicados por las polít icas 
económicas sin conectarse con las pol íticas estructurales y sin modi ficar la lógica de gestión. 

Al tiempo que, el nuevo enfoque integra las polít icas focal izadas a una lógica de 
universal idad en donde las poblaciones bene ficiarias de programas foca l izados se van 
integrando gradualmente a los servic ios sociales universales. 

"En realidad las políticas universales también son foca/izadas, pero son .foca/izadas desde el 

punto de vista de la gradualidad del acceso y, no porque sean solo para un sector. Por 

ejemplo, la Reforma de Salud, es una politica claramente universal porque todos aportan por 

ingreso y reciben de acuerdo a su necesidad sanitaria, pero no todos entran en el mismo 

momento, primeros entran los niños, ahora entran los jubilados . . .  siempre en última 

instancia, en política social, foca/izas, el tema está si la .focalización es un paso gradual 

hacia la universalidad o si efectivamente fa . focalización es el componen/e de la política ". 

(/C. ii) 

"En nuestro enfoque los programas de .formación para el empleo no pueden ser una 

alternativa al sistema educativo. no pueden ser programas "parche .
. para pohres. En todo 
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caso tienen razón de ser si son pensados como un instrumento subordinado a una estrategia 

de retorno al sistema de educación técnico -profesional, para el caso citado. Los programas 

de formación para el empleo no deben implementarse en paralelo al sistema educativo 

formal sino en un "ángulo de convergencia " hacia éste. De esta manera pierden su carácter 

foca/izado y compensatorio para pasar a ser dispositivos de acceso o retorno de los y las 

jóvenes a la política educativa universal ". (JC. i). 

Respecto a l a  descentralización, vista desde el enfoque neol iberal, como l a  forma de des­
responsabi l izar al estado de la asignación de recursos, este nuevo enfoque plantea una 
descentralización como forma de participación, ejercicio de los derechos y construcción de 
ciudadanía. 

"La preocupación por el involucramiento de la sociedad civil está directamente vinculada u 
lograr instituciones públicas más democráticas y transparentes, así como para alcanzar una 

mejor equidad. Para un buen funcionamiento del mercado, se requiere un sistema legal 

transparente que asegure igualdad de derechos y obligaciones para los agentes 
"21. 

"En nuestra perspectiva las politicas sociales no sólo constituyen servicios que se proveen a 

un número determinado de beneficiarios. sino que constituyen en el plano de la 

implementación, la posibilidad de desencadenar procesos de participación ciudadana en el 

diseño, la implementación y en el control social de la gestión pública. Existen muchos 

ejemplos de aplicación de es/a máxima en lo que va de la gestión de gobierno: la 

representación de los usuarios en la Junlcm Nacional de la Salud, la promoción de Consejos 

Sociales Departamentales y locales por parle del MJDES, la creación de las Mesas de 

Coordinación Zonal de los SOCA Ts del programa !nfamilia/MJDES, las experiencias de 

participación promovidas por el programa Uruguay Rural: del programa MEVIR, la 

coparticipación de sindicatos en la imp/emenlación de programas sociales, entre muchos 

otros importantes que no es posible aquí y ahora detallar ". (JC. i) 

Cabe agregar como otra característica importante en el nuevo enfoque la  separación entre l a  
contribución económica y el servic io al que  se  accede. En  e l  caso de los  servic ios soc iales 
(educac ión, salud. asignaciones fami l iares) se paga por el los un costo determinado que no 
t iene relación con la cal idad del servic io al que se accede. Se intenta con esto, brindar un 
servic io universal y de buena cal idad a toda la población sin importar lo que cada uno aporta 
en términos monetarios. 

i. N uevos discursos 

Los actores políticos entrevistados coinciden en que, si bien el Gobierno de izquierda asume 
en un momento en el que el país se encontraba en una situación declarada de "Emergenc ia 
Social" y su prioridad más inmediata era revert ir  esta si tuación, existía de forma más o menos 

2 1  
Sern a ,  M igue l  ( 2 0 0 8 )  " Las pol íticas d e  la  po breza en e l  pos consenso d e  Whasington" en "Tiempos 

perd idos en Amé rica Lat ina ciudadan ías vu lneradas y violencia" .  Revista de C i e n cias Socia les,  

Departa mento de Sociolog ía .  Año XXI I N °  24.  2008:  4 8  
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expl ícita o más o menos intuitiva una gran preocupación por los niveles de pobreza en la 
infancia y los vacíos en e l  s istema de protección social hacia esta generación. 

"En los últimos 20 años, la sociedad uruguaya resolvió proteger a sus adultos mayores. En 

los próximos 20 años -sin descuidar los logros alcanzados con nuestros mayores- deberemos 

continuar los esfuerzos ya iniciados para invertir en las nuevas generaciones. Entendemos 

que en esta apuesta se juega la sustentabilidad social y económica del Uruguay ". (!C. i). 

Se desprende del anális is  de l as entrevistas la  explícita preocupación de los actores políticos 
por e l  futuro de las nuevas generaciones pero s iempre sin olvidar los problemas sociales que 
aún existen entre nuestros adultos mayores. 

Respecto a l a  relación entre economía y política social, existe una visión compartida acerca de 
la  necesidad de su existencia para la  construcción de una estrategia de desarrol lo con j usticia 
social .  Visión que asigna al  Estado e l  papel de rector y garante del ejercicio de los derechos 
humanos, así como la  restitución de aquellos que han sido vulnerados. 

"El crecimiento económico es una condición necesaria pero no suficiente para el desarrollo; 

y el mercado no tienen en su lógica de operación la capacidad de asignar igualdad de 

oportunidades ". (!C. i). 

Desde la  economía se refuerza esta relación en tanto una buena admini stración financiera 
aumentaría la d isponibi l idad de los recursos públicos para atender las necesidades de pol í t icas 
soc iales en el país. " Yo justamente hice hincapié en que política económica y social es 

prácticamente un solo concepto porque en tanto y cuanto se manejara de manera lo más 

eficientemente posible el tema de los recursos públicos iban a liberar mayor cantidad de 

recursos, de manera sustentable, hacia las políticas sociales ". (IC. iii). 

Como ya ha sido anal izado en e l  capítulo anterior, la  asunción de Ja izquierda impl icó un 
cambio en la visión y la gestión del Estado. 

Un aspecto que destacan los entrevi stados en relac ión a los cambios de tipo inst i tuc ional es la 
voluntad pol ít ica por constru i r  una mayor intersectoria l idad entre los disti ntos organi smos 
proveedores de servicios y prestac iones soc iales . 

. . Una institucionalidad pensada y gestionada como sistema, fortalecerá la accwn de los 

organismos rectores de la política de salud, educación, vivienda, trabajo, seguridad social. 

in.fáncia, juventud, de género, entre otros. La reforma de las políticas sociales en clave de 

articulación en la gestión, constituye uno de los aspectos cruciales de la Reforma del 

Estado ". (!C. i). 

En este sentido, el P lan de Equidad, representa un excelente ejercic io colectivo y conl leva a 
una mayor art iculac ión entre las po l ít icas sociales desde el diseño hasta la implementación y 
evaluación de las mismas. 
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Por otro lado, la creación del M inisterio de Desarrol lo Social y su definición institucional de 
promover la coordinación y articulación de l as pol íticas aparece como corolario de esta nueva 
visión. 

Los actores políticos entrevistados coinciden en que las tres reformas implementadas -
tributaria, reforma del sistema de salud y los  componentes de la  Red de Asistencia e 
I ntegración Social (RAIS), como las asignaciones fami liares, han sido los principales cambios 
introducidos a favor de una mejor distribución del ingreso y mayor bienestar de la  población. 

Ten iendo en cuenta la  edad, como una dimensión fundamental en e l  perfil de la pobreza de 
Uruguay, se colocan a la  Reforma de la  Salud y de las Asignaciones Fami l iares como l as más 
importantes, en relación a la inversión en infancia. Aunque, el  i ncremento en el gasto 
educativo del Presupuesto Nacional en el período 2005-2009 se da por sobre entendido que 
también fonna pai1e del incremento del gasto públ ico a favor de la infancia. 

En particular, la  Refom1a de la  Salud se considera el cambio más relevante introducido por el 
Gobierno de izquierda que comienza a d iseñarse en el primer período y continúa con su 
implementación en la actual idad. 

En primer l ugar esta reforma reviste c ierta importancia en la medida en que el sistema de 
salud públ ico en U ruguay se encontraba colapsado. " . . . de un sistema público que gastaba 

$280 por persona contra $1. 000 que gastaba el mutualismo, y un mutualismo que de alguna 

manera venia procesando un proceso de banca rota, digamos ". (!C. ii). 

E l  segundo motivo que coloca a la Reforma en un lugar destacado es el efecto visible sobre la  
población objetivo, que en este caso eran claramente los menores de 1 8  años quienes tienen 
prioridad en el ingreso al Sistema Integrado de Salud. 

Como ya se ha menc ionado con anterioridad, estas modificaciones en Ja matriz de bienestar 
son un signo de cierta madurez, donde los programas se diseñan y ej ecutan desde las 
demandas y necesidades de la poblac ión. "¡; Cómo determinábamos la asignación fétmi!iar 
por ley vieja nosotros? Solamente por el ingreso salarial de los padres . . .  eso está mal. 
Todavía nos quedan 1 70. 000 niños que se rigen por esa ley. La ley nue\'CI, donde tenemos 
-100. 000 niños determina ocho factores. Incluimos los ingresos. la salud. la educación. el 
barrio, el trabajo de los padres, etc. Usamos el algoritmo que nos hizo la Universidad de la 
República. Yo creo que ese es un camino positivo, de empezar a ver la complejidad de la 
vida ". (JC. iv) 

" Uruguay ha hecho una serie de cambios revolucionarios en estas políticas que qi1Tzas 

todavía no nos hemos dado cuenta. En Uruguay hasta el 2006, la protección social, las 

politicas sociales, salvo alguna mínima excepción, era para el matrimonio con libre/a y el 

hombre trabajando. la mujer en la casa y los dos nenes. A hora vale todo, los hijos tuyos, los 

míos, los nuestros. los con libreta los sin libreta, padres del mismo sexo. padres de d[ferentes 

sesos . . .  yo creo que todo eso es una revolución. Pero yo creo que ese ha sido un cambio 

importante . . .  empezar a pensar las políticas sociales, de acuerdo a las realidades sociales . ._ 

(/C. iv) 
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V I I I .  Conclusiones 

Como ha sido señalado, nuestro país experimentó profundas transformaciones sociales que 
colocaron a un i mportante segmento de la población en situaciones de desventaja  social . 

Los cambios ocurridos en e l  mercado laboral y algunos fenómenos demográficos, j unto a la  
escasa capacidad de l  Estado para atender esta nueva realidad, ubica a l as generaciones más 
j óvenes en un lugar particularmente vulnerable.  

No obstante, e l  anál isis de los datos demuestra que los niños y adolescentes son la  pobl ación 
c laramente beneficiada por l as reformas implementadas en e l  últ imo período. Este resul tado 
representa un avance positivo en el intento de adaptar las pol íticas públicas a la nueva 
configuración y distribución del riesgo social . 

Las reformas impl icaron una reducción de la  pobreza de aproximadamente 5 puntos 
porcentuales, siendo aún mayor (8 puntos porcentuales) en el tramo de l a  población menor de 
1 8  años. 

Esta nueva tendencia genera expectativas positivas en relación a la  idea desarrol lo sustentable  
con equidad y justic ia social . 

Si bien, como ha sido anal izado,  los valores de pobreza en los ú l t imos años han sido causa de 
preocupación para los Gobiernos, existe otro fenómeno que resu l ta tanto o más re levante aún: 
la condición permanente de la  pobreza. La pobreza ha dejado de ser un fenómeno transitorio y 
fáci lmente superable para convertirse en un rasgo estructural que los hogares y las personas 
heredan generación tras generación. 

El princ ipal desafío para las polít icas sociales actuales, además de brindar protección frente a 
las diversas vulnerabi l idades, será entonces construir oportunidades para toda la poblac ión, 
desde el punto de partida. 

La forma que va adquiriendo el Sistema de Protección Social parece ir  en dirección correcta.  
Sin embargo, aún queda un largo y arduo camino por recorrer. 

Si bien se introduj eron una serie de modi ficaciones en la estructura de bienestar socia l ,  aún 
persi ste el "núcleo duro" del c lásico sistema de protección social uruguayo. Por esta razón 
muchos autores han optado por calificar la reforma del Estado como moderada. 

Como lo expresa Miguel Serna22, el debate sobre las po l íticas sociales se plantea sobre un 
contexto ideológico polít ico que muestra el agotamiento del modelo pautado en el  
denominado Consenso de Whasington. No obstante aún no se visual iza la  emergencia de un 
paradigma socia] alternativo. 

2 2  
(2008) " Las pol ít icas d e  la pobreza e n  el  pos conse n so d e  Whasi ngton" en "Tiempos perd idos en 

América Lati na :  c iudadan ía s  vu lneradas y v io lencia" .  Revista de Cie ncias Socia les,  Departamento d e  

Sociolog ía .  Año XXI / Nº  24.  2 0 0 8 :  48 
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Ahora b ien más relevante que los cambios visibles en materia de pobreza y desigualdad 
soc ial,  han de considerarse las modificaciones i ntroducidas en el d iseño y gestión de las 
pol íticas sociales. 

El compromiso soc ial no supeditado a los ritmos electorales y los cambios de gobierno es 
condición sine qua non para la  continuidad y sostenibi l idad de las reformas implementadas. 
La nueva visión de l as políticas sociales promete oportunidades reales para adaptar nuestro 
sistema de bienestar social a la nueva realidad. 

La problemática, focalizada hoy, en las generaciones más jóvenes debería servirnos de 
ejemplo para entender la complej idad de ciertos fenómenos sociales y para no descuidar los 
logros alcanzados en materia de seguridad social .  

Se trata de comprender que las recientes transformaciones que afectan las condic iones de 
bienestar de esta población, seguramente tengan sus efectos también sobre el resto de la  
sociedad. 

Los cambios en la estructura y estabi l idad famil iar han provocado un desprendimiento de los 
individuos que termina afectando tanto a Jos n iños como a los adultos mayores . Razón más 
que fundamentada para afirmar que en los intentos por mejorar las condiciones de una 
generación no deben descuidarse ni los logros alcanzado hasta ahora, ni los problemas que 
aún exi sten o podrían existir en el resto de la  sociedad. 
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