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1. El panorama demogréafico general del Uruguay

En el contexto latinoamericano Uruguay se ubicacampais que se encuentra en una fase
avanzada de la transicion demogrdficEsto significa que se observan tasas de fecuhdjda
mortalidad bajas, un crecimiento lento de la pdbtacy una significativa tendencia al
envejecimiento de la poblacion que es acentuadaupartendencia estructural a la emigracion
internacional.

En la tipologia elaborada por el Celade (1992) panérica Latina, se ha ubicado a Uruguay
entre los paises del grupo IV, que incluye a padlgesransicion avanzada cuyas caracteristicas
principales son natalidad y mortalidad moderadaja,ldo que se traduce en un crecimiento natural
bajo, del orden del 1%. En este grupo se incluyebiign, a Argentina, Chile y Cuba, siendo
basicamente Argentina y Uruguay los paises quetdrddo fecundidad y mortalidad bajas por un
periodo largo y que por lo tanto tienen un creamtie/ una estructura de edades similares a los de
los paises desarrolladoSIf/CEPAL/CELADE, 1999. Los datos hablan por si solos y conviene
repasarlos para ubicar al Uruguay en el contexttireental.

Cuadro 1 - Indicadores demograficos de América Latina y @miseleccionad
correspondientes a las diferentes etapas de lsstcadn demografica. Afio 1995
América LatinaUruguay México Guatemal®olivia
Poblacién (en miles) 468889 3106 83226 8749 6573
Tasa de crecimiento a/ b/ 15.6 7.1 18.2 26.3 24.1
Tasa global de fecundidad b/ 3.0 2.5 3.1 5.4 4.8
Esperanza de vida al nacer b/ 68.7 73.0 71.5 62.6 59.3
Tasa de mortalidad infantil b/ c/ 40.8 20.1 34.0 51.1 75.1
Porcentajes de poblacion
Menor de 15 33.8 24.4 355 44.3 40.6
15-59 58.6 58.6 58.2 50.3 53.4
60 y mas 7.6 17.0 6.3 5.4 6.0

a/ Medio anual, por mil; b/ Para el quinquenio 1:9995; ¢/ Por mil
Fuente: La transicion demografica en América LatBIi®/CEPAL/CELADE, 1996. Actualizado con datos Bh Demografico N° 62, CELADE,
1998

Los indicadores demograficos en Uruguay corresporadain proceso de transicion mas
avanzado que el de los paises latinoamericanosce®lados y que el de América Latina en su
conjunto.

! Se entiende por "transicién demogréfica" el proassacterizado por el pasaje de una fecundidadrafitad altas a
otro estadio en que la fecundidad y la mortalidad Isajas. El crecimiento de la poblacion se ubamamiveles bajos en
ambas situaciones. El desfasaje en las variacimesa y otra variable puede tener como resultaidetes importantes
de crecimiento de la poblacién



Teniendo en cuenta estos elementos, cabe mentopeculiaridad en la configuracion de la
poblacion uruguaya como tema de agenda politica.c@ndo el proceso de transicion demografica
tuvo lugar mucho antes que en el resto de los pdisédmeérica Latina — lo que ha llevado a calificar
al Uruguay como un pais “atipico” en términos poiolaales — la especificidad de este pequefio pais
conduce a una extrafla mezcla de comportamientisitnaales y modernos que se trazan a lo largo
del siglo XX en el marco de un singular procesosdeularizacion y democratizacion iniciado
conjuntamente con el siglo.

Es escasa la informacion que permita una recomsbrucdel proceso histérico y su
interpretacion. Las evidencias disponibles permitsnalizar una trayectoria particular dentro del
contexto latinoamericano, marcada por el impacttu@l de la inmigracién europea y la temprana
modernizacion del pais (Pellegrino-Pollero, 1998).

En el umbral del siglo XXI nos vemos enfrentadasra tipo de incertidumbres, que implica
la interpretacion de fenomenos diferentes en elitanae la vida privada y de la familia. Aumento
del divorcio, fecundidad adolescente en crecimiemipevos arreglos de convivencia familiar
determinados tanto por el aumento de las sepaexipdivorcios como por el empobrecimiento que
conduce a estrategias de convivencia para maxifagangresos econdmicos.

El envejecimiento de la poblacién y los divorciosgparaciones han provocado un aumento
de los hogares monoparentales y unipersonales Eftmos son también el resultado de nuevas
pautas de comportamiento que privilegian las sohes individuales.

Los mismos factores en otras circunstancias y atoygextos sociales y culturales conducen a
formas de corresidencia complejas que consisténagmegando miembros de manera de maximizar
los esfuerzos destinados a la sobrevivencia y ediggdos mutuos.

Las politicas sociales tienen dificultades paraoiiperar los nuevos modelos y en lineas
generales se sigue manejando como modelo de faghil@gar nuclear al tiempo que no se han
actualizado los criterios para recoger informagi@atos apropiados en las estadisticas nacionales.

Indudablemente el Uruguay es y ha sido una mezttafa de comportamientos modernos y
tradicionales. Lo fue hace 100 afios y lo vuelveeal®y. Y todavia no hemos adquirido los
elementos suficientes para captar y analizar le@nlicas de los cambios mas recientes.

2. La Fecundidad en el Uruguay: tendencias recieas

El proceso de transicion demogréfica del Uruguaydoce a un control “temprano” de la
fecundidad, fenomeno que determina una fecundidadagmediados del siglo XX es relativamente
baja en términos internacionales (TGE8 hijos por muijer).

2 TGF (Tasa Global de Fecundidad), es el nimerdjdg ue, en promedio, tendria cada mujer de uharte
hipotética de mujeres que cumpliera con dos caomis: a) durante su periodo fértil tenga sus higppacuerdo a las
tasas de fecundidad por edad de la poblacién adiesy b) no estuviera expuesta a riesgo de hicathdesde su
nacimiento hasta el término de su periodo fértil.



En lineas generales, el Uruguay inicia el procestrahsicion de la fecundidad entre fines de
siglo XIX y principios del siglo XX. Este fendbmetiene las caracteristicas de ser lento y continuo,
para alcanzar en 50 afios un nivel bajo de fecuddida

El descenso del nimero de hijos sobre la poblaoih (tasa de natalidad) se registra a fines
del siglo XIX. Este hecho, sin embargo, puede merteelacion con un cambio en la fecundidad,
sino con cambios en la estructura por edades &gue influye considerablemente la migracion),
cambios en la nupcialidad, etc., (Pellegrino, 19%lo se debe a que la tasa de natalidad hace
referencia a la poblacion que esta expuesta aoridegorocrear (mujeres entre 15 y 49 afios) y la
poblacion que no esta expuesta en riesgo de pro@rembres y mujeres menores de 15 afios y
mayores de 49). Por ello, esta medida puede dsteada por variables que nada tienen que ver con
la fecundidad en si misma.

Se puede decir con mayor certeza que ya a ina#bsiglo XX la fecundidad comienza a
descender. Las estimaciones que surgen de la iafidm proporcionada por el Censo de 1908
muestran que la fecundidad todavia se manteniaatores elevados (6 hijos por mujer).

“Este valor puede ser considerado bajo si se canpan 12, valor promedio que se
asume como el maximo en promedio, de fecundidadasitrol. Pero si tenemos en cuenta
gue aun antes del control decidido, existian ofmasas de limitar el nidmero de
nacimientos por mecanismos vinculados fundamentdéne la nupcialidad, los valores
resultantes de la estimacion de la fecundidad ermgidty, para 1908, no se encuentran
alejados de los de la fecundidad europea en ebdeeranterior al comienzo de la
transicion. Las estimaciones de la evolucién déetaindidad generainos indican que
desciende desde valores relativamente altos ermid@e@ década del siglo y que el
descenso se acentla en los afios que siguen alH@3sis afectd los matrimonios y los
nacimientos en muchas regiones del mundo y el yigo habria escapado a ello. En los
afos que siguen a la Segunda Guerra Mundial sevabse repunte de la fecundidad de
las mujeres de Montevideo y se puede decir que hmbpequeiio “baby boom” que
coincide con un periodo de expansion economicanyla@dtlegada de la ultima oleada de
inmigracion europea. Esta observacion debe seridmyasla con precaucion, ya que la
serie de nacimientos tiene oscilaciones en la adlidel registro y es también en este
periodo que la Ley de Asignaciones Familiarestimula la inscripcion de los
nacimientos” (Pellegrino, 1997 op. cit.: 111-112).

En los afios 50" el promedio de hijos por mujeelgrais oscila en los 2,8. ¢ Qué ha pasado en
el transcurso de la segunda mitad del siglo XX?téEminos globales, en las dltimas 4 décadas

% La Tasa de Fecundidad General es una medidaafidada que la Tasa Bruta de Natalidad, porque ®meuenta el
numero de nacimientos con relacion al total de enesjen edad de procrear. Sin embargo, esta adqubadia estructura
por edades

“ La Ley de Asignaciones Familiares determiné umi sk beneficios econémicos por cada hijo: primaracimiento,
una asignacién mensual segun edad y escolaridadfibey atenciéon médica gratuita incluyendo el meetc.

® Los afios que se toman en cada década correspainafémen que se realizan los Censos de Poblacién



tasa global de fecundidad se mantiene practicamgnteambios y el reemplazo de la poblacion
contintia siendo apenas un tanto superior al ndogsama evitar el descenso de la poblatidn27).
(Gréafico 1).

Gréfico 1
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En el mismo periodo, si observamos la descomposigdla TGF, vale decir las especificas
de fecundidad, encontramos variaciones en el caamp@nto de la fecundidad en los distintos
grupos etarios.

En el cuadro 2 se destacan fundamentalmente démésos: el promedio de hijos de las
mujeres en edades adolescentes (10 a 14 afios $9&f#@s) se incrementa a lo largo de los cuatro
periodos censales y las jovenes (20 a 24 afiosay2Bbafios) lo disminuyen. Este ultimo fenémeno
cobra particular relevancia si pensamos que estas edades donde se produce mayoritariamente la
reproduccion (edades cuspides de la fecundidad).

En los otros grupos etarios, el promedio de hifesgnta una suave tendencia a la baja de la
fecundidad, a excepcion de una leve recuperaciénnguestran las mujeres entre 30 y 34 afios de
edad entre 1985 y 1996.

® Considerando que la Unica fuente de ingreso deosumdividuos es la proveniente de nacimientosdésir en
ausencia de migraciones.



El grafico 2 es muy elocuente en relacion al fentoreenalado. La curva de las adolescentes
sube mientras que la de las jovenes baja.

Grafico 2
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Cuadro 2 - Tasas especificas de fecundigadedag
(por mil) - Total Pais - afios censales

1963 1975 1985 1996
10a 14 1,09 1,20 1,19 1,80
15a19 53,08 65,69 58,50 70,57
20a24 153,53 159,44 131,21 122,3(
25a29 155,67 157,79 135,72 129,43
30a34 109,61 109,80 96,09 97,39
35a39 60,63 62,25 54,00 52,22
40 a 44 21,51 19,83 16,90 15,61
45 y mas 4,73 2,92 1,49 1,04
TGF 2,80 2,90 2,50 2,50

Fuente: Estadisticas Vitales y Censos de Poblacion,
Programa de Poblacion - Facultad de Ciencias ®scial



La lectura anterior se complementa con el andisita estructura de la fecundidad en cada
grupo de edad. ¢Cuanto aportan las mujeres dedtistas grupos etarios a la fecundidad global
(TGF)?, ¢, Se observan cambios entre 1963 y 1996drx3).

Cuadro 3 - Estructura de la fecundidadletal Paij
afios censales

1963 1975 1985 1996
10a14 0,19 0,21 0,24 0,37
15a19 9,48 11,35 11,82 14,39
20a24 27,42 27,54 26,50 24,94
25a29 27,81 27,26 27,41 26,39
30a34 19,58 18,97 19,41 19,86
35a39 10,83 10,75 10,91 10,65
40 a 44 3,84 3,43 3,41 3,18
45 y mas 0,84 0,50 0,30 0,21
Total 100,00 100,00 100,00 100,0(

Fuente: Estadisticas Vitales y Censos de Poblacion,
Programa de Poblacién - Facultad de Ciencias $scial

A lo largo de los cuatro periodos censales se puelistacar tres cuestiones: 1) las
adolescentes incrementan de forma sostenida sueapola fecundidad total, 2) las jovenes lo
disminuyen, (la pérdida mayor es para las mujemé® €0 y 24 afos) y 3) la mujeres adultas (30 a
34 afios) tienden a aumentarlo levemente.

Retomando el planteo inicial sobre la fecundidabal en el pais, desde mediados del siglo
XX a la actualidad, podemos apreciar que si biemastiene el promedio de hijos que tienen las
mujeres uruguayas (TGF), cambian las tasas esmexifie fecundidad en los distintos grupos de
edad. Es decir que estaria cambiando el momentguerias mujeres uruguayas tienen sus hijos
durante su ciclo de vida feértil. Estos momentosegen vinculados con la adolescencia y la edad
adulta y revelan modificaciones en las pautas dgootamiento reproductivo.

Este fenomeno es aun mas evidente con la lecturindiee de variacion de las tasas de
fecundidad por edad que muestra el gran incremgnta fecundidad adolescente y el leve aumento
de las mujeres adultas (cuadro 4).



Cuadro 4 - Indicede variacion de las tasas
fecundidad por eda- Total pais - afios censales

63-75 75-85 85-9663-96

10a 14 10,91 -1,01 50,81 65,58
15a19 23,75 -10,95 20,64 32,94
20a24 3,85 -17,71  -6,79 -20,34
25a29 1,37 -13,99 -4,63 -16,85
30a34 0,18 -12,49 1,36 -11,14
35a39 2,67 -13,25 -3,30 -13,87
40 a 44 -7,81 -14,78 -7,64 -27,44

45y mas -38,34 -48,98 -29,96 -77,97

Fuente: Estadisticas Vitales y Censos de Poblacion,
Programa de Poblacién - Facultad de Ciencias $scial

En el primer periodo (63-75) la variacibn mayopaga las adolescentes, en particular las de
15 a 19 afos. Las joévenes y adultas presentanvamiacion muy pequefia y las mujeres maduras
muestran una variacion negativa, que para el casasdde 45 y mas afnos, es sustantiva (-38.34%).

En el segundo periodo (75-85) todos los gruposddees presentan una variacion negativa.
Cabe destacar que las adolescentes son las geataresnenor descenso y que las mujeres maduras
profundizan la tendencia marcada en la décadai@nter

En el tercer periodo (85-96) las adolescentes &0tgel14 afios se reproducen un 50 % mas y
las de 15 a 19 afos un 21%. Las mujeres adultas @bty 34 son el otro grupo que presentan una
leve variacion positiva (1.36%).

Si se comparan los valores de la Tasa Global denfltdad para los distintos afios censales
(gréfico 1) y el indice de variacion de las tasagetundidad por edad para los mismo afios (cuadro
4), se puede inferir basicamente que el incremeristente en el periodo 63-75 es debido a la
fecundidad adolescente (cuadro 4), la fecundidathsigdvenes y la fecundidad de las adultas. La
disminucion operada entre el 75-85 correspondedastdéas mujeres, en menor medida para las
adolescentes. Por ultimo, que el promedio de pigysmujer se mantenga entre el 85 y el 96 se debe
a un cambio en la distribucién de la fecundidadosndistintos grupos etarios: son basicamente las
adolescentes las que estadn manteniendo el prontmediale hijos por mujer del pais.

Cabe preguntarse como se comporta actualmentedadiglad en los distintos departamentos
del pais. En el ultimos censo de poblacion (1986)dsa Global de Fecundidad (TGF) del pais es
2.5 hijos por mujer y la fecundidad adolescental@s/2 hijos cada mil mujeres (agregando las
mujeres entre 10-14 afios y 15-19 afos). (Cuadro 2)

El cuadro 5 presenta los valores que ambos indieadadquieren en los 19 departamentos
del pais. La variacion de la TGF oscila entre 2381lyhijos por mujer, donde los departamentos que
se localizan al sur del rio Negro presentan losreal mas bajos. El norte del pais presenta una



fecundidad mas elevada, fenomeno que ya se viabalien el Atlas demografico realizado en base a
los datos del Censo de Poblacion de 1985 por gr&ma de Poblacion (Pellegrino et. Al, 1995).

El rango de variacion que presenta la fecundidamleadente es bastante mayor que la
observada en la tasa global de fecundidad. Fl@ap@daece con el valor mas bajo (59.29 hijos cada
mil mujeres) y Artigas con el mas elevado (122.@G6shcada mil mujeres). La dimension que
adquiere el fendbmeno es relevante, si se tiene uemt& que el promedio de la fecundidad
adolescente para América Latina es de 80 hijos aaitlanujeres. Soélo seis de los diecinueve
departamentos tienen un promedio menor.

Cuadro 5 - Tasa de Fecundidad Adolescente (por-

Tasa Global de Fecundidad - Uruguay -1996

hil)

Tasa

Fecundidad

Tasa Global de
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Montevideo
Artigas
Canelones
Cerro Largo
Colonia
Durazno
Flores
Florida
Lavalleja
Maldonado
Paysandu
Rio Negro
Rivera
Rocha
Salto

San José
Soriano
Tacuarembd

Treinta 'y Tres

Adolescente

61,61
112,06
67,81
98,51
66,65
89,53
77,56
59,29
74,19
88,50
95,09
108,85
103,77
86,25
103,15
86,67
96,74
95,60
90,73

Fecundidad

2,3
3,2
2,3
3,1
2,5
3,0
2,6
2,7
2,5
2,8
3,2
3,0
3,1
2,7
3,3
2,5
3,2
3,1
2,8

Fuente: Estadisticas Vitales y Censos de Poblacion,
Programa de Poblacion - Facultad de Ciencias ®scial

La informacion presentada pone sobre la mesa dadicnes: la maternidad en edades muy
tempranas (10 a 19 afios) y la maternidad en edad#as (30 a 34 afios), ambas con significados
distintos en términos de eleccion de proyecto da.viuna antepone la maternidad a otro tipo de

realizacion personal, la otra la pospone.



En sintesis, entendemos que la fecundidad en tésnglobales no presenta cambios en la
segunda mitad del siglo pasado, ni parece tenerdss albores de este nuevo siglo, sin embargo,
los datos revelan por si mismos fenbmenos emergen@ndo los miramos en las distintas etapas
del ciclo de vida. Estos merecen la atencién yctadéa de la sociedad civil y del Estado, atencion
que tiene que estar orientada a brindar una adacsallid sexual y reproductiva, asi como
condiciones sociales de vida, que posibiliten Uaecgn efectivamente libre respecto al nimero de
hijos a tener y al momento en que tenerlos.

3. El comportamiento reproductivo: caracteristicas y dferenciales, especificidades

La reproduccién es un hecho biolégico y un hecloiakd_o bioldgico refiere a la capacidad
de las mujeres de reproducirse; lo social, refiaras condiciones sociales, culturales y econ@nica
en que esa reproduccion se realiza. En este sessidpe nos referimos a la reproduccion como
comportamiento y utilizamos indicadores socialeecpnémicos para mostrar algunas de sus
especificidades.

Educacion

El acceso a la educacion por parte de las mujergsstra un comportamiento diferencial en
cuanto al numero total de hijos tenidos por lasenmag a lo largo de su periodo fértil (15 a 49 afeos
edad). En la gréafica 3 se presenta la parldee las mujeres entre 45 y 49 afios (paridez fipab
afos de estudio discriminada geograficamente: Maige, Interior y Total Pais. En ella se observa
la influencia que ejerce la educacion sobre el teahijos tenidos vivos. Sin duda, y mas alla del
area geografica donde residan las mujeres, venselacion inversa entre educacion y numero de
hijos: a mayor numero de afios de estudio, menos t&pidos vivos.

" La paridez es un indicador que muestra el totdlijds tenidos vivos hasta la edad que tiene laenaij el momento de
ser encuestada. La paridez de las mujeres eny&g&fios constituye el final de la etapa repradacy refleja la
historia reproductiva acumulada. En este sentidzssgila a la TGF, que refiere al promedio de higysdos vivos.
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Grafico 3

Pramedio de hijos tenidos por las mujeresentre 45 y 49 afios por afios de estudio segln &rea
geogréfica (1996)
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Fuente: Estadisticas Vitales y Censos de Poblacion,
Programa de Poblacién - Facultad de Ciencias $scial

La paridez final de las mujeres uruguayas en al tigl pais al final de su vida fértil sin o
muy escasa instruccion (0 a 2 afios de estudiog &9% hijos por mujer. A medida que aumentan
los afios de estudio se observa un descenso matebhgoomedio de hijos tenidos vivos. Aquellas
gue acceden al nivel secundario (7 a 10 afios ddiestienen 1 hijo y medio menos (2.42 hijos por
mujer), y las que alcanzan un nivel terciario (158aafios de estudio) tienen practicamente 2 hijos
menos (2.02 hijos por mujer). (Cuadro 1 Anexo).

La localizacion geogréafica también marca diferemeia el comportamiento reproductivo, las
mujeres de la capital del pais tienen en promedinam nimero de hijos que las del resto de los
departamentos del pais.

En Montevideo las mujeres sin instruccion o con talp nimero de afios de estudio (0 a 2
aflos de estudio) alcanzan a tener 3.44 hijos al fle su vida fértil. Las que acceden al nivel
secundario de educacion (7 a 10 afios de estudim@rtil hijo menos (2.24 hijos por mujer) y las que
cursan un nivel terciario (15 a 18 afios de estuiitoen 1 hijo y medio menos (1.89 hijos por
mujer). (Cuadro 1 Anexo).

En el interior del pais las mujeres menos educf@las? afos de estudio), alcanzan a 4.14
hijos por mujer, las que tienen nivel secundaria (@ afios de estudio),1 hijo y medio menos (2.59
hijos por mujer) y las que acceden a un nivel &eiwi(15 a 18 afios de estudio) tienen 2 hijos menos
(2.19 hijos tenidos). (Cuadro 1 Anexo).
Actividad Econdmica

La posibilidad de participar en ambitos sociaieés alla de lo familiar, implica un juego de
relaciones sociales que construyen y enriqueceprpgctos de vida de mujeres y varones.
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En este sentido la participacion de las mujeresl @emercado de trabajo introduce cambios en
el comportamiento reproductivo que se vinculan woa racionalidad en relacion al nimero de hijos
a tener. Esto se manifiesta en un menor promedmjaetenidos vivos al final de la vida fértil.

La grafica 4 revela como las mujeres que estanamtagpalcanzan, al final de su vida fértil,
un promedio de hijos méas bajo que las desocuPadies inactivas (Total pais 2,46; 2,86 y 3,08
respectivamente). ElI fenbmeno es semejante cuabsiernamos la fecundidad para todo el pais,
como cuando hacemos la apertura para Montevideteor. Las mujeres que no estan insertas en
el mercado laboral tienen en promedio medio hije qu#e las ocupadas y un cuarto hijo mas que las
desocupadas.

Cabe preguntarse por qué las desocupadas tienemijpasjue las ocupadas. Ambas han
estado expuestas a procesos de interaccion sal@hl. Una explicacion puede relacionarse con la
historia laboral de cada mujer, vale decir la cunitlad o discontinuidad de su insercion en el
mercado laboral. La racionalidad que se construyoomo al proyecto de vida cambia en tanto la
trayectoria laboral; la mujer que no presenta ursyettoria laboral sostenida tendria una
racionalidad diferente de la que nunca pasoé porrela&ion de trabajo y de la que mantuvo una
insercion laboral permanente.

Gréfico 4

Pramedio de hijos tenidos por las mueresenre 45 y 49 afios de edad por condididn de adtivided

seglndrea geogyéfica (1996)
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Fuente: Estadisticas Vitales y Censos de Poblacion,
Programa de Poblacién - Facultad de Ciencias $scial

8 Como categoria desocupado sélo se incluye a tasmas que han trabajado y en el momento actual sit trabajo.
No se incluye a los que buscan trabajo por primera
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Necesidades Basicas

"Con el término necesidades basicas nos referitnmangunto de requerimientos psicofisicos
y culturales cuya satisfaccion constituye una agtdi minima necesaria para el funcionamiento y
desarrollo de los seres humanos en una sociedaditsg’' (DGEC, 1990).

Los indicadores que se utilizan para medir el auojwle requerimientos necesarios para una
adecuada calidad de vida son los siguienbegicador de carencia en medios de calefaccion,
indicador de carencia basica en salud, indicadoradlencia basica en condiciones de la vivienda,
indicador de carencia béasica en abastecimiento giea,aindicador de carencia béasica en
disponibilidad de alumbrado eléctrico, indicador @@encia basica en evacuacion de excretas,
indicador de carencia basica en habitaciones manaid(hacinamiento). (Ver en Anexo definiciones
de los mismos)

La incidencia que tienen las condiciones sociatesida carentes sobre el comportamiento
reproductivo de las mujeres, se estudia con etcautdir general de carencias basicas. EI mismo
considera carente a toda persona residente en gar particular que tenga alenos unale las
carencias basicas insatisfechas.

El gréfico 5 indica claramente como las mujerefinal de su periodo fértil (45 a 49 afios),
con Necesidades Basicas Insatisfechas, tienen amumdidad bastante mas elevada que las que
tienen sus Necesidades Béasicas Satisfechas. Tamt@lade todo el pais como en la apertura de
Montevideo e interior, hay una diferencia de up.hij

El fenbmeno es similar cuando miramos el promediigs tenidos en las distintas edades.
Las adolescentes, las jovenes, las adultas y lagresumaduras con Necesidades Basicas
Insatisfechas tienen un promedio de hijos masade\gue las mujeres de igual rango etario con
Necesidades Basicas Satisfechas. (Gréfico 6).

La incidencia que tienen las condiciones de vidartas sobre el numero de hijos tenidos
por las mujeres es evidente. Debemos preguntanmses la cuestion que debe ser motivo de
atencion, ¢que las mujeres pobres tengan mas csrhgas?, ¢el acceso que tienen a una adecuada
salud reproductiva y sexual?, ¢ que posibilidadedetzion tienen sobre el nimero de hijos a tener?,
¢a que condiciones de vida estan sujetos los hifgstas son algunas de las cuestiones que se
deberian de poner sobre la mesa a la hora de pgnstaborar politicas de salud sexual y
reproductiva.
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Grafico 5

Promedio de hijos

Pronedode hijcs tenidos por las mueresentre 45 a49 afios de edld por Necesicbdes
Bésicas Insatisfeches segln &rea geogéfica - 1996
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Fuente: Estadisticas Vitales y Censos de Poblacion,
Programa de Poblacion - Facultad de Ciencias ®scial

Grafico 6

Promedio de hijos

Promedio de hijos tenidos por Necesidades Béasicas segln grupos de edad -

Montevideo y Total Pais (1996
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4. Comportamiento reproductivo y comportamiento familiar: el ambito social de la
reproduccion biologica

La familia es el agrupamiento socialmente legitimamo ambito de la reproduccion
biolégica. Si bien este concepto de familia tiengtiples acepciones, estadisticamente son dos las
variables que podemos tomar en cuenta en la medidpie queremos vincular el comportamiento
reproductivo a algunas caracteristicas familiagégstado conyugal y el tipo de hogar. En este caso
tomaremos el estado conyugal de las mujeres yzanathos el promedio de hijos segun esta
caracteristica. Vale decir, como se discriminarefmedio de hijos que tienen las mujeres en funcién
del estado conyugal declarado en el censo. En thdaesn que el matrimonio resulta el ambito
“socialmente” reconocido para tener hijos resuitaresante ver en qué medida esta condicién opera
en la fecundidad.

Cuadro 6 — Promedio de hijos tenidos por tagjeres segun el estado cony
— Uruguay — 1996

Unidas Casadas div/sep. viuda solteros
15a19 0.7¢ 0.83 0.97 1.16 0.1d
20a24 1.2¢ 1.15 1.31 2.13 0.23
25a 29 1.9C 1.55 1.5¢€ 1.92 0.3§
30 a 34 2.5€ 211 1.9C 2.44 0.61
35 a 39 3.11 2.51 2.2z 2.65 0.82
40 a 44 3.41 2.72 2.5C 2.96 0.8§
45 a 49 3.4€ 2.82 2.65 3.03 0.84

Porcentaje de
mujeres en cada
estado conyugal 17.8 65.1 9.2 1.9 5.¢ 100.(¢

Fuente: Estadisticas Vitales y Censos de Poblacion,
Programa de Poblacion - Facultad de Ciencias ®acial

Cabe aclarar en relacion a este cuadro que elcestatyugal es declarado de hecho por las
mujeres en el censo de 1996. Esto quiere decirlapienujeres pueden haber pasado por varios
estados conyugales a lo largo de su vida, las gté einidas pueden haber estado casadas, las
viudas, divorciadas y separadas efectivamente gagar una disolucion de la union, las solteras
pueden haber estado unidas, etc. Lo que esta haimaica es un estado “actual” en los diferentes
grupos de edades y es eso lo que se asocia algimdehijos tenidos que por definicion indica “la
historia” reproductiva de las mujeres. Es en estéicdo que la interpretacion debe ser cautelose, va
decir que no podemos llegar a medir exactamentapacto del estado conyugal en el momento en
que se tienen los hijos sino en un momento posteyite en este caso consiste en la fecha de
realizacion del censo.

Como podemos observar, la paridez del Gltimo getpdo (45 a 49 afos) devela que son las
mujeres declaradas en union libre, las que tiememayor promedio de hijos, que alcanza a 3.5, en
tanto que las mujeres declaradas como casadaszahcam promedio de 2.8 hijos. Las viudas
alcanzan un promedio también alto que indica Jlejatre las mujeres de 45 a 49 afios en tanto que
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entre las divorciadas el promedio desciende a 2&6%ondicion de solteria aparece poco asociada a
la reproduccion biolégica en la medida en que eimadio de hijos tenido por mujeres que declaran
ese estado conyugal es 0.9, bastante inferior @ras categorias en este mismo grupo etario. Desde
esta perspectiva podriamos decir que las mujerepgumanecen solteras a lo largo de su vida no
alcanzan a tener un promedio de hijos elevaddgdmen pareja apareceria en este caso asociada a la
reproduccion biologica. Pero, una vez en pareja, c@nportamiento reproductivo parece
discriminarse entre aquellas mujeres que algundegatizaron su unidén que entre aquellas que no
lo han hecho. Las explicaciones a este fendmendepuser muchas y es arriesgado, a partir de estos
datos, enunciar alguna. Lo Unico que podemos avamzhase a estudios anteriores es que muchas
veces una fecundidad alta se vincula a comportaosdamiliares “marginales” a la cobertura del
matrimonio. En efecto, para 1985 podiamos adverirel norte del pais niveles elevados de
fecundidad y también porcentajes elevados de passen unién libre (Pellegrino et. al, 1995).
Probablemente las mujeres que permanecen al mdeéam institucion del matrimonio tienen un
menor control de su fecundidad que aquellas quibisan en la pauta mayoritaria de legalizacién de
la unién conyugal. Vale recordar, a estos efecfos,la union libre es el estado conyugal de un 18%
de las mujeres en los grupos de edades analizanldanto que 65% se han declarado en una unién
legal. (Cuadro 6).

En relacioén con el divorcio, son claros sus efeeto®l comportamiento reproductivo de las
mujeres, en la medida en que el promedio de hijg® éas mujeres en esta condicion desciende en
relacion directamente proporcional a la edad cuaadmentan las probabilidades de haber
experimentado un divorcio. Es por esta misma ragde la descendencia final de las mujeres
divorciadas es menor que la de aquellas que seetman casadas.

En relacidon con las estructuras familiares en l&s s tienen los hijos conviene cambiar el
eje de analisis: en vez de analizar a las mujematizaremos en qué tipo de hogares nacen los
menores. Para ello conviene hacer un repaso defildaibn de la tipologia de hogares utilizada en
el censo. A saber:

Hogar unipersonat Es el hogar particular integrado por una sotagea.

Hogar nuclear- Es el hogar particular integrado solamente psrddnyuges, los conyuges
con sus hijos, una persona con sus hijos, o ursapaicon sus padres.

Hogar extendido- Corresponde a un hogar nuclear, mas otros peasi€yernos o nueras,
padres 0 suegros u otros parientes), 0 a una @Eecsonotros parientes (no padres ni hijos).

Hogar compueste Corresponde al hogar nuclear o bien al hoganekdo mas otra u otras
personas cuya relacion con el jefe de hogar noeepagientesco (servicio doméstico u otros no
parientes).

A partir de esta tipologia basica se ha discrinronadinterior de los hogares nucleares y

extendidos segun la presencia o no de ambos canyulgepresencia o no de hijos, de lo que surge
la siguiente estructura de hogares:
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Cuadro 7 - Estructura y tamafio medio de
hogares - Total Pais - Censo 1996

Tamafio Estructura

medio

Unipersonales 1 16,9
Nucleares 3,3 58,5
Nucleares sin hijos 2 14,7
Nucleares con 4,1 34,2
hijos
Jefe con hijos 2,8 9,6
Extendidos 4,5 20,1
Ext. Con nucleo 3,4 2,4
sin hijos
Ext. Con nucleo 57 8,5
con hijos
Ext. Con nucleo 4,6 4,7
monopatr.
Ext. Sin nucleo 2,5 4.4
Compuestos 4,2 4,5
Total 3,2 100

Fuente: Estadisticas Vitales y Censos de Poblacion,
Programa de Poblacion - Facultad de Ciencias ®scial

Como podemos observar, el tamafio medio de los é@®gamuguayos es relativamente
pequefo y alcanza a un promedio de tres integraotesogar, nUmero que aumenta en relacion con
las estructuras y composicion de los mismos. Ldapmayoritaria de estructura familiar es la del
hogar nuclear, aun cuando al interior de este @ioce encuentren diferentes variantes. Entre ellas
la pauta de hogar nuclear tipica (jefe, conyuggos)hocupa a un 34% de los hogares, en tanto que
los hogares nucleares en los que solo vive ungapaceipan practicamente un 15% y los hogares
monoparentales, en general afectados por la disalde una unién, alcanzan a ser casi un 10%. En
el marco de los hogares extendidos, los que tiageteo familiar con hijos son los mayoritarios y
ocupan un 8.5% del total de hogares, en tanto ageue tienen un nacleo familiar monoparental
alcanzan a ser un 4.7%. (Cuadro 7).

En la medida en que nos ocupa el comportamientmdaptivo nos concentraremos en

analizar, en el marco de esta tipologia, la presede menores, para evaluar en qué tipo de
estructura familiar nacen y se crian los hijos uaygs.
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Cuadro 8 —Porcentaje de menores segun grupo de edad pordépbogar en el qu
viven — Uruguay - 1996

Oa4d 5a9 10a 14 15a19
Unipersonal 0,0 0,0 0,1 0,7
Nuclear s/hijos 0,0 0,0 0,1 15
Nuclear c/hijos 59,5 60,1 56,0 46,7
Nuclear monoparental 6,4 9,3 11,9 12,5
Ext nuclear s/hijos 1,0 1,2 1,6 1,9
Ext nuclear c/hijos 18,6 16,2 15,9 17,1
Ext nuclear monoparental 8,6 7,4 7,5 8,5
Ext sin nuclear 1,3 1,3 19 3,2
Compuesto 4,5 4.4 51 7,8
Total 100,0 100,0 100,0 100,0

Fuente: Censo de Poblacion, 1996.
Programa de Poblacién - Facultad de Ciencias $scial

Como podemos observar, una mayoria de los nifigaayoas de entre 0 y 4 afios viven en el
agrupamiento familiar tipico, es decir en una estma de hogar nuclear con jefe, conyuge e hijos.
En segundo lugar aparece el hogar extendido nuctzahijos, es decir hogares en los que vive
algun pariente del jefe ademas del nucleo basitgrdpo familiar. En este tipo de hogar viven un
18.6% de los nifios del mencionado grupo etario.dgyspamientos familiares que obedecen a una
estructura monoparental en la que probablement&g® experimentado la disolucién del vinculo
conyugal abarcan a un 15% de los menores, de &escoasi 9% viven en hogares extendidos con
algun otro pariente y 6% viven soélo con el jefe lhepar (probablemente la madre de estos nifios).
Resulta interesante observar en que medida est®lpo de hogar va aumentando en porcentaje a
medida que aumenta la edad de los menores llegasdpun 12.5% de los hogares en los que viven
los adolescentes de entre 15 y 19 afios. Paraldlaraezste fenomeno desciende la predominancia
del hogar nuclear, llegando a alcanzar a un 47%sl&ogares en los que viven menores de este
grupo etario. Los efectos del divorcio se dejamneh este cambio de estructuras a lo largo del cic
de vida familiar, vale decir, a medida que crecaijos aumenta la probabilidad de que éstos vivan
en hogares que atraviesan la disolucion del vincatoyugal. Para profundizar en este fendmeno
seria necesario analizar la caracterizacion dedlteyentes tipos de hogares segun el estado
conyugal, la edad y el sexo de sus integrantes, pertenemos espacio aqui para desarrollar estos
puntos. Queda como tarea pendiente que permitar segeulando el comportamiento reproductivo
y el comportamiento familiar de los uruguayos.
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5. Conclusiones

El trabajo desarrollado permite dejar en claro régucuestiones basicas respecto a la
fecundidad y al comportamiento reproductivo en riduay; cuestiones que deberian ser las “luces”
que orienten la discusion sobre los fendmenos er ten cuenta para el desarrollo de politicas
sexuales y reproductivas.

En este contexto podemos decir que es cierto qugudy tiene una fecundidad baja, pero
eso no implica que no sea diferencial, 0 sea gisteeMn comportamiento reproductivo especifico
segun la edad y las condiciones sociales de |lapidil.

Las tasas especificas de fecundidad por edad mwige la mesa un cambio respecto a la
edad en que las mujeres tienen los hijos. Si lsiefaba Global de Fecundidad no presenta cambios
desde 1985 (TGF 2,5 hijos por mujer) y la edad ee@i la reproduccién contindia situada en las
edades jovenes (20 a 24 afios y 25 a 29 afioskuadielad en los distintos grupos etarios presenta
cambios. Las adolescentes elevan de forma relevaniével de la fecundidad, las jovenes lo
disminuyen y las mujeres maduras muestran unaden®ncia a incrementarla.

La fecundidad adolescente es un fendmeno sociaigemie; sin embargo hay una tendencia
a asociarlo como “problema” y como una expresionlae mujeres bajo condiciones sociales
carentes.

En primer lugar, sostenemos que caracterizar asést&cion como “problema” depende de
cual es el actor que asi lo estd considerando, uga e tanto la maternidad tiene distintos
significados como proyecto de vida, lo que es wblpma para los integrantes de un grupo social no
lo es para otro. El “problema” no es tener un lkijpedad adolescente, sino bajo que condiciones
sociales y econOmicas se llega a ser madre y padesta etapa de la vida. En segundo lugar, si bien
los hijos en edad adolescente aparecen mayorit@ni@men sectores sociales carentes, no son
exclusivos de los mismos.

Las condiciones sociales y econdmicas marcan umpadamiento reproductivo diferencial
segun la educacion, la ocupacion, las NecesidBdégsas insatisfechas, la conyugalidad y el tipo de
hogar en que estan insertas las mujeres. Dicho adampiento tiene implicancias en el significado
de tener hijos, en el lugar que ocupa la maternedaab proyecto de vida de las mujeres

Es indudable que las mujeres con menor nivel ethacanenos insertas en el mercado de
empleo y con condiciones sociales criticas tiememayor numero de hijos. La pregunta que surge
es ¢debemos incidir en el numero de hijos quertiégee mujeres? ¢O debemos hacerlo sobre las
condiciones sociales y econémicas de mujeres ynearopara que puedan tener un abanico de
posibilidades de realizacién, y por lo tanto uneiai@alidad diferente a la hora de decidir su
reproduccion?.

La familia es el agrupamiento socialmente legitimammo ambito de la reproduccion
biolégica; y el estado conyugal y el tipo de hogerculan el comportamiento reproductivo con
algunas caracteristicas familiares. El andlisisestas caracteristicas revelan que la paridez final
(mujeres de 45 a 49 afios) de las mujeres declaedasion libre, es de 3.5 hijos por mujer, en
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tanto que las mujeres declaradas como casadaszatcam promedio de 2.8 hijos. Las viudas
alcanzan también un promedio alto (3 hijos) erotaie entre las divorciadas el promedio desciende
a 2.65. La condicion de solteria aparece poco adach la reproduccion. Desde esta perspectiva
podriamos decir que la vida en pareja apareceaeila reproduccion biologica.

Por otro lado, el agrupamiento familiar tipico (meggdpadre e hijos) es la estructura
predominante en el Uruguay, y la mayoria de lossigntre 0 y 4 afios contindan naciendo en este
tipo de familia (59,5). Sin embargo, en una cupdge de los hogares extendidos también nacen
nifos entre 0 y 4 afos de edad. Vale decir qudasuitias en que las estrategias de sobrevivencia
llevarian a agrupar el nicleo bésico con otroslfaras.

Como reflexion final volvemos a preguntarnos, gepmeblema que las adolescentes tengan
muchos hijos, que algunas mujeres al final de sioge fértil tengan un promedio de hijos superior
al nivel medio nacional, o el problema es bajo gomdiciones sociales y econdmicas se ejerce la
sexualidad y la reproduccion en el Uruguay?.
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6. Anexo

Indicadores de Necesidades Basicas Insatisfechas
Indicador de carencia en medios de calefaccion

Es carente toda persona integrante de un hogacyartque se encuentra en una vivienda
que no utiliza ningln medio para calefaccionar amieis (estufa, panel radiante o similar,
acondicionador de aire, calefaccién central u otro)

Indicador de carencia basica en salud

Es carente toda persona integrante de un hogacyartque no dispone ni cobertura parcial
ni cobertura total de salud (carné vigente del M8&tualista, cooperativa médica, sanidad militar,
sanidad policial, asignaciones familiares, unidadésiles de emergencia, otros de cobertura total y
otros seguros parciales).

Indicador de carencia basica en condiciones de laienda

Es carente toda persona integrante de un hogacyartque se encuentra en una vivienda en
la cual el material predominante de las paredesriexés o techos es lata o material de desecHho, o e
material predominante de los pisos es tierra ootassuelto o hay cinco o mas hogares en la
vivienda y el uso de los servicios higiénicos angartido.

Indicador de carencia basica en abastecimiento dgaa

Es carente toda persona integrante de un hogacyartque se encuentra en una vivienda
gue se encuentra en alguna de las siguientes comesc
el agua llega a la vivienda por cafieria fuera dévianda.
El agua llega a la vivienda por cafieria dentrcadévienda y el origen del agua utilizada para bebe
y cocinar se encuentra en la categoria "Otro" elea (arroyo, rio, etc.).
El agua llega a la vivienda por otros medios, esulorigen la red general o la categoria "Otrd" de
censo.

Indicador de carencia basica en disponibilidad delambrado eléctrico

Es carente toda persona integrante de un hogteysar que se encuentra en una vivienda
que no dispone de ninguno de los siguientes sesvide alumbrado eléctrico: UTE, cargador de
bateria, grupo electrégeno propio, otro servicio.

Indicador de carencia basica en evacuacion de extas

Es carente toda persona integrante de un hogacypartque se encuentra en una vivienda
que no dispone de servicio higiénico o la evacumaél servicio higiénico corresponde a la
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categoria "Otro" del censo (hueco en el suelo,réigfe etc.) o el servicio higiénico es compartido
con otros hogares y sin descarga.

Indicador de carencia basica en habitaciones paraodmir (hacinamiento)
Es carente toda persona integrante de un hogacparten el cual hay mas de tres personas

por habitaciones para dormir.

Cuadros

Cuadro 1 -Promedio de hijos tenidos por las mujeres entrey 4B afios d
edad por afios de estudio segun area geograficag)199

0a2 | 3a6 | 7a10] 11ailf 15a}8 19a22
Montevideo 344 2,89 2,24 1,97 1,89 1,83
Interior 4,14 3,27 2,59 2,24 2,19 1,94
Total Pais 395 3,14 2,42 2,07 2,02 1,87

Fuente: Censo de Poblacion, 1996.
Programa de Poblacién - Facultad de Ciencias $scial

Cuadro 2 - Promedio de jois tenidos por las mujeres entre condicio
actividad segun area geografica - 1996

Ocupado Desocupado Inactivo
Montevideo 2,20 2,57 2,73
Interior 2,70 3,18 3,28
Total Pais 2,46 2,86 3,08

Fuente: Censo de Poblacion, 1996.
Programa de Poblacion - Facultad de Ciencias ®acial

Cuadro 3 -Promedio de hijos tenidos por las muje
entre 45 a 49 afios de edad por Necesidades Bj
Insatisfechas segun area geografica - 1996

NBS NBI
Montevideo 2,15 3,19
Interior 2,56 3,67
Total Pais 2,36 3,50

Fuente: Censo de Poblacion, 1996.
Programa de Poblacion - Facultad de Ciencias ®scial
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Cuadro 3 Promedio de hijos tenido por Necesid
Basicassegun grupos de edadMontevideo y Total Pa
(1996)

Total pais Montevideo
NBS NBI NBS NBI
15a19 0,13 0,27 0,11 0,25
20a24 0,42 0,99 0,30 0,84
25a29 0,95 1,81 0,72 1,59
30a34 1,61 2,53 1,38 2,33
35a39 2,03 3,06 1,83 2,85
40 a 44 2,24 3,39 2,03 3,14
45 a 49 2,36 3,50 2,15 3,19

Fuente: Censo de Poblacion, 1996.
Programa de Poblacién - Facultad de Ciencias $scial
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