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INTRODUCCION




I mejorar sus habilidades, salud, conocimientos y resiliencia —es

decir, su capital humano—, las personas pueden ser mas productivas,

flexibles e innovadoras. Las inversiones en capital humano se han

vuelto mds y mas importantes a medida que la naturaleza del trabajo
fue evolucionando en respuesta al rapido cambio tecnolégico. Como se senala
en el Informe sobre el desarrollo mundial 2019: La naturaleza cambiante del trabajo,
los mercados demandan cada vez mas trabajadores con mayores niveles de
capital humano, en particular habilidades cognitivas y socioconductuales
avanzadas. En Vietnam, por ejemplo, los trabajadores que son capaces de
realizar labores analiticas no rutinarias ganan casi un 25 % mas que quienes
no pueden hacerlo!.

A pesar de los considerables avances, las grandes carencias de inversion en
capital humano estdn dejando al mundo muy poco preparado para el futuro.
Como se detalld en el Informe sobre el desarrollo mundial 2018: Aprender para hacer
realidad la promesa de la educacion, los ninos de muchos paises tienen dificultades
para aprender en la escuela?. Casi una cuarta parte de los nifios de todo el
mundo sufre retraso del crecimiento, lo que los hace vulnerables a sufrir un
desarrollo cognitivo deficiente y frena su capacidad para aprender. Mientras
tanto, la mitad de la poblacién mundial no esta cubierta por servicios de salud
esenciales, y el 80 % de las personas pobres de paises de ingreso bajo no tiene
acceso a una red de proteccion social®.

Aungque el capital humano es un factor central del crecimiento sostenible
y la reduccién de la pobreza, los encargados de la formulaciéon de politicas a
veces no consiguen justificar la necesidad de invertir en él*. Es verdad que,
en definitiva, los beneficios de invertir en las personas pueden tardar mucho
tiempo en materializarse. Construir caminos y puentes puede generar rapidos
beneficios econdémicos y, por qué no, politicos. Pero invertir en el capital
humano de nifios jovenes no generara un rendimiento econémico hasta que
esos nifios hayan crecido y pasen a integrar la fuerza laboral.

¢El resultado? Los paises no suelen invertir lo suficiente en el capital
humano, por lo que pierden una oportunidad de crear un circulo virtuoso entre
capital fisico y humano, y crecimiento y reducciéon de la pobreza. En respuesta
a los riesgos que esta falta de inversion genera en términos de estabilidad y
prosperidad, el Grupo Banco Mundial ha puesto en marcha el Proyecto de Capital
Humano (PCH). La idea es invertir en las personas a través de la participacion
de los paises y tareas analiticas, al tiempo que se genera conciencia sobre los
costos de la inaccion y se refuerza la demanda de intervenciones que desarrollen
el capital humano. En el proyecto se hace hincapié en la importancia de un
liderazgo sostenido y la coordinacién entre todos los niveles del Gobierno, lo
que incluye hacer frente a problemas complejos, como el gasto inadecuado o
insuficiente, los desafios de gobernanza y prestacion de servicios, la dinamica
demografica, la fragilidad y el conflicto, y las deficiencias de infraestructura.
El PCH estd formado por tres pilares:

1. El Indice de Capital Humano (ICH). Este indice estd disefiado para registrar la
cantidad de capital humano que un nifio nacido hoy puede esperar haber
logrado a los 18 anos. El ICH se actualizard periédicamente para incorporar
los avances y se ampliard y refinara a medida que mejoren los datos.

2. Ampliacion de los procesos de medicion e investigacion. El objetivo de este programa
a mediano plazo de labor analitica y manejo de datos es perfeccionar la



medicion de una amplia variedad de resultados de capital humano, entender
mejor la formacién del capital humano y vincularlo con medidas de politica
a nivel de los paises.

3. Participacion de los paises. Este es el componente clave del PCH. El Grupo
Banco Mundial ayuda a los Gobiernos, junto con otros asociados para el
desarrollo, a determinar las prioridades nacionales referidas al desarrollo del
capital humano y a implementar politicas para eliminar las barreras que
impiden que los paises alcancen sus objetivos.

En esta introducciéon se presenta un resumen del propdsito, el alcance
y la estructura del PCH. En el cuerpo principal de este volumen —que
también constituye el capitulo 3 del Informe sobre el desarrollo mundial 2019—,
se describen los datos empiricos que confirman la importancia del capital
humano para las personas, las economias y las sociedades, y se presenta la
justificacion y el contexto de los pilares del PCH y su teoria del cambio. En el
apéndice de este volumen se explica la metodologia del ICH detalladamente.

El indice de Capital Humano

La primera versién del ICH se dio a conocer en las Reuniones Anuales del
Fondo Monetario Internacional y el Grupo Banco Mundial celebradas en Bali
(Indonesia), en octubre de 2018. Se espera que esta simple medicién entre
paises atraiga la atencion politica necesaria para generar una accion catalitica
en todo el mundo. Historicamente, la creacion de mediciones transparentes
y faciles de entender ha ayudado a establecer consenso en torno a problemas
similares. Por ejemplo, cuando se dieron a conocer los resultados del primer
Programa para la Evaluacion Internacional de los Alumnos (PISA) en 2001,
el desempefio relativamente bajo de los estudiantes alemanes desaté una
“conmociéon por el PISA” que condujo a reformas educativas. Y estas reformas
generaron un cambio: para 2012, los alumnos alemanes habian sobrepasado el
promedio de los paises miembros de la Organizacién para la Cooperacion y el
Desarrollo Econémicos (OCDE)°.

El indice mide el capital humano de la proxima generacion, definido como la
cantidad de capital humano que un nifio que nace hoy puede esperar alcanzar
teniendo en cuenta los riesgos de mala salud y educacion deficiente que existen
en el pais en el que vive. El ICH cuenta con tres componentes:

1. Supervivencia. Este componente refleja el hecho de que los nifios nacidos hoy
necesitan sobrevivir hasta que puedan comenzar el proceso de acumulacion
de capital humano a través de la educacion formal. La supervivencia se mide
utilizando la tasa de mortalidad de nifios menores de 5 afnos.

2. Numero de arios esperados de escolarizacion ajustados en funcion del aprendizaje.
La informacion sobre la cantidad de educacién que un nino puede esperar
obtener hasta los 18 afios se combina con una mediciéon de la calidad:
cuanto aprenden los nifios en la escuela segiin el desempefio relativo de
los paises en las pruebas internacionales de rendimiento escolar. De esta
combinacién surge el nlimero de afios esperados de escolarizacion ajustados
en funcién del aprendizaje. Al tener en cuenta la calidad, este componente
refleja la realidad de que los nifios de algunos paises aprenden mucho menos
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que los de otros paises, aun cuando pasan practicamente el mismo tiempo
en la escuela.

3. Salud. Para este componente se utilizan dos indicadores de las condiciones
de salud generales de un pais: 1) la tasa de retraso del crecimiento de los
ninos menores de 5 afios y 2) la tasa de supervivencia de los adultos, definida
como la proporcién de personas de 15 aflos que sobrevive hasta los 60 anos.
El primer indicador refleja las condiciones de salud que se experimentan
durante el desarrollo prenatal, la lactancia y la primera infancia. El segundo
refleja el rango de resultados de salud que un nifio nacido hoy puede
experimentar como adulto.

Los componentes de salud y educacién del indice se combinan de manera tal
que reflejen su contribucion a la productividad de los trabajadores, basandose
en las pruebas de rigurosos estudios empiricos microeconométricos. El indice
resultante varia entre 0 y 1. Un pais en el que un nifio nacido hoy puede
esperar desarrollar plena salud (nada de retraso del crecimiento y el 100 %
de supervivencia de los adultos) y todo el potencial educativo (14 atos de
escolarizacion de alta calidad al llegar a los 18 aflos) recibiria una calificaciéon
de 1 en el indice. Por lo tanto, un puntaje de 0,70 sefiala que la productividad
como futuro trabajador de un nifio nacido hoy es un 30 % mas baja de la que se
podria haber logrado con una educacién completa y plena salud. Debido a que
las justificaciones tedricas del ICH se basan en la literatura sobre contabilidad
del desarrollo, el indice esta vinculado a las diferencias reales de la cantidad de
ingreso que un pais puede generar a largo plazo®. Si un pafis tiene un puntaje
de 0,50, el producto interno bruto (PIB) por trabajador podria ser el doble de
alto si el pais alcanzara el parametro de referencia de educaciéon completa y
plena salud.

El disefio del indice se basé en varios criterios: un énfasis en los resultados mas
salientes, una estrategia de agregacion coherente entre sus componentes y una
cobertura transnacional amplia de los componentes medidos directamente. Un
indice basado en los resultados —y no en los insumos— tiene mas posibilidades
de centrar las deliberaciones en lo que realmente importa —los resultados— y
proporcionar incentivos para que los paises no solo inviertan mads, sino que
también inviertan mejor. Por el contrario, un indice que mide el gasto en salud,
educacion o proteccion social solo reflejaria los délares gastados en sectores
especificos y no mostraria si el gasto condujo a mejores resultados. La necesidad
de producir una medicion distintiva que responda a las medidas de politica en
el corto a mediano plazo es lo que orient6 la seleccion de componentes para
medir el capital humano de la préxima generacion, en vez de medir la cantidad
de capital humano de la fuerza de trabajo actual, que en gran medida es el
resultado de las elecciones de politicas realizadas décadas atras, cuando dicho
grupo estaba en su edad escolar.

El capital humano tiene muchas dimensiones, pero en la literatura al
respecto se ha reconocido la utilidad de pasar de una “pizarra amplia y
ecléctica” a una tnica medicion resumida’; sin embargo, para esto se necesita
un método de agregacién coherente®. Por ultimo, la posibilidad de que un
ejercicio transnacional pueda generar medidas de politica depende en gran
medida de que la cobertura transnacional y a lo largo del tiempo de una
medicion sea transparente y pueda relacionarse de manera significativa con la
medicion directa.



Ampliacion de los procesos de medicion e investigacion

El ICH proporcionard una vision panoramica del nivel de capital humano de
cada pais. En el marco del PCH también se puso en marcha un programa a
mediano plazo de datos y labor analitica para mejorar la medicion de una amplia
variedad de resultados de capital humano, entender mejor como se acumula el
capital humano e identificar las politicas nacionales que pueden promoverlo.

Esta labor reforzara la mediciéon de resultados, incluidos los componentes
principales del ICH. Muchos paises carecen de los datos clave necesarios para
reconocer sus deficiencias de inversién en capital humano. Por ejemplo, solo
71 paises han participado en la evaluacién del PISA y solo 65 en el programa
Estudio Internacional de Tendencias en Matematicas y Ciencias (TIMSS),
ademads de que la cobertura en los paises en desarrollo ha sida limitada®. El
PCH promovera nuevas iniciativas de medicion y convocard a las partes
interesadas para facilitar un acuerdo sobre la elaboracion de instrumentos para
las iniciativas existentes.

El PCH también servira para formular analisis y herramientas que ofrezcan
nuevos datos sobre los factores que contribuyen al desarrollo del capital
humano. A tal fin, el proyecto respaldard una ampliaciéon de las mediciones
y un programa de investigacion dirigido a entender las interacciones entre
los componentes del capital humano, por ejemplo, como se complementan
la nutriciéon y la educacién durante los primeros anos de vida de un nifio.
Su objetivo también serd ayudar a entender como cambian estas interacciones
a lo largo del tiempo'®.

El PCH lograra estos objetivos ayudando a ampliar esfuerzos tales como
las encuestas de la Iniciativa de Medicion de la Calidad y de los Resultados
del Aprendizaje Temprano, que evalian la preparacion para la escuela
de los nifios de entre 3 y 6 ahos. También se valdra de las actividades de
medicién existentes para ampliar tanto la cobertura como los tipos de
preguntas que pueden responderse. Por ejemplo, podria utilizarse el Estudio
de Medicién de los Niveles de Vida (LSMS) a fin de implementar nuevos
moédulos diseflados para comprender las habilidades y la preparaciéon de
los adolescentes para el lugar de trabajo, y conectar esas mediciones con
caracteristicas de los hogares, como la pobreza. Estas iniciativas de mediciéon
se complementardn con un programa de investigacién disefiado para
ampliar la comprensiéon de los vinculos entre los distintos componentes
del capital humano.

Ademas de ayudar a entender mejor como se desarrolla el capital humano,
otro objetivo del PCH serd intensificar los esfuerzos para comprender mejor
qué politicas pueden ayudar a los paises a incrementar rapidamente su capital
humano. Se conectaran explicitamente las mediciones de los resultados de
capital humano (como el aprendizaje) con medidas de politica (como mejorar
la calidad de la educacion o el respaldo social a través de programas de
transferencia de efectivo). De esta manera, el PCH respaldara la ampliacién del
programa de Indicadores de Prestacion de Servicios (SDI) del Banco Mundial.
Mediante las encuestas de los SDI se mide la calidad de la educacién y los
servicios de salud basicos en 11 paises; el programa de SDI se esta extendiendo
por toda Africa y otras zonas. Abarcara 30 paises para 2021, y con los nuevos
modulos se medird, por ejemplo, la calidad de las practicas de gestion en las
escuelas y los centros de salud.

Introduccion
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El PCH también ampliara y tomara como base las iniciativas actuales de
comparacién de sistemas —como el Enfoque Sistémico para Lograr Mejores
Resultados en la Educacion (SABER), el Atlas de Proteccién Social: Indicadores
de Resiliencia y Equidad (ASPIRE) y la medicién de los avances hacia la
cobertura de salud universal— para reforzar los instrumentos normativos mas
especificos que existan en un pafis. Estas iniciativas se complementaran con un
programa de investigacién que se basa en los datos sobre las medidas de politica
y sus resultados para aislar el vinculo causal entre los dos.

Los datos y la investigacién sobre capital humano son bienes publicos
mundiales clave respaldados por el Banco Mundial, que puede utilizar su
poder de convocatoria para coordinar el mejoramiento o la ampliacion de las
iniciativas de medicion existentes. Cuando tenga una ventaja comparativa,
el Banco Mundial financiard o encabezard directamente estos esfuerzos, por
ejemplo, incluyendo nuevos moédulos en el LSMS.

Participacion de los paises

Una contribucién clave del PCH es la ampliacion de la interacciéon del Banco
Mundial con los paises para generar inversiones transformadoras en capital
humano. Este esfuerzo complementara el incremento constante del respaldo del
Banco Mundial al capital humano mediante su financiamiento para proyectos
de desarrollo humano.

El PCH ya esta funcionando en casi 30 paises, con el objetivo de establecer
prioridades para el desarrollo de capital humano, identificar las esferas que mas
atencion necesitan y encontrar el camino mas adecuado para superar las barreras
que impiden lograr mejores resultados. Estos Gobiernos han designado puntos
de contacto, por lo general en sus ministerios de Finanzas o Planificacién, para
conducir la conversacién entre todos los dmbitos del Gobierno. Estos paises
también formaran una red para compartir conocimientos y pruebas sobre los
desafios de la implementacion.

El PCH se ira ampliando a medida que mads paises participen y busquen mas
y mejores inversiones en capital humano. El respaldo estratégico a todos los
paises clientes del Banco Mundial estd disponible durante todo el proyecto,
especialmente a través de una iniciativa centrada en Africa al sur del Sahara.

Patrones de gasto y resultados

En el d&mbito del PCH se consideraran los distintos contextos que enfrentan
los paises a la hora de invertir en capital humano, reflejando diferentes niveles
de financiamiento y eficiencia de gasto para este fin. Estos contextos varian
considerablemente, pero al menos se observan cuatro patrones amplios de
gasto y resultados comunes.

El primero de estos patrones es una combinacion de baja capacidad para
movilizar recursos, baja inversion en capital humano y necesidades elevadas. Muchos
paises cuentan con una capacidad limitada para invertir en capital humano,
por lo que pueden requerir tiempo para incrementar los recursos domésticos
a medida que fortalecen sus instituciones, reducen las “fugas” y mejoran
la gestion de las finanzas publicas. Normalmente se trata de los paises mads
pobres o mas vulnerables del mundo, muchos de los cuales necesitan ayuda en
forma de recursos para inversiones fundamentales, a menudo después de crisis
devastadoras. Muchos se caracterizan por altas tasas de fertilidad y elevados



coeficientes de dependencia, asi como una escasa cobertura de servicios sociales
de calidad. Los recursos limitados son un cuello de botella, y la asistencia
externa coordinada contintia siendo muy necesaria.

El segundo patrén es una alta capacidad para movilizar recursos, baja inversion en
capital humano y resultados escasos. Estos paises podrian obtener mas recursos para
el capital humano, pero por lo general no invierten lo suficiente, a pesar de que
a veces se enfrentan a desafios graves. Caracterizados por una baja proporcién
de gasto publico en desarrollo humano, en general pueden recibir ingresos
limitados por varios motivos, incluida una baja recaudacion fiscal, o pueden
no darle al capital humano la prioridad necesaria aunque tengan niveles de
recursos razonables. Estos paises también pueden enfrentarse a graves desafios
de gobernanza, ejecuciéon y equidad. Deben ampliar sus recursos publicos
para el desarrollo de capital humano y gestionar sus recursos para obtener el
méaximo impacto posible.

El tercer patrén es una alta inversion en capital humano sin resultados
conmensurables. Los desafios de gobernanza y gestion pueden traducirse en una
prestacion de servicios ineficiente y de baja calidad. Mejorar la utilizacion de los
recursos y la eficiencia del gasto son cuestiones clave en estos paises.

El cuarto patrén es un alto nivel o una eficiencia de gasto en capital humano
que genere buenos resultados. Si bien muchos paises estdn realizando buenas
inversiones y recibiendo un rendimiento excelente en relacion con sus
inversiones en capital humano, el desafio de mantener los resultados es
permanente debido a la naturaleza cambiante del trabajo. La frontera de las
habilidades no es estatica, por lo que estos paises también deben continuar
evolucionando y adaptandose.

En el marco del PCH se analizaran estos patrones como parte de la preparacion
y adaptacién de estrategias para mejorar los resultados en términos de capital
humano. Posteriormente, se conectaran los paises que puedan beneficiarse del
intercambio de conocimientos basandose en experiencias actuales e histdricas.

Un llamado a la accién: Un enfoque de “la totalidad del Gobierno”

Al abordar los numerosos y graves obstdculos para el desarrollo del capital
humano y los patrones subéptimos de gasto y resultados, el PCH hace hincapié
en la necesidad de estrategias que abarquen “la totalidad del Gobierno”. Hay
tres elementos que atraviesan la politica, las instituciones y el conocimiento.

El primer elemento es mantener la iniciativa a lo largo de los ciclos politicos. Un
compromiso a largo plazo que trascienda los ciclos politicos es fundamental
para la transformacion del capital humano. Las experiencias de los paises
muestran que una priorizaciéon sostenida de los temas importantes no solo es
posible, sino muy eficaz en diversos contextos. Por ejemplo, es dificil imaginar
que en 1950 los adultos de Singapur recibian, en promedio, tan solo dos afios
de escolarizacion formal. Al prestar atencion continua al desarrollo humano,
ahora Singapur se ubica entre los paises de mejor desempefnio del mundo
en lo que respecta a aprendizaje y en el ICH. Hoy en dia, el pais continta
prestando atencion a las cuestiones de capital humano, en vista de los rapidos
avances tecnoldgicos.

El segundo elemento es la vinculacion entre los programas sectoriales. Las mejoras
de capital humano no dependen exclusivamente de las politicas del sector
social. Las inversiones en los sectores de infraestructura, complementadas
con inversiones en los sectores sociales, pueden representar contribuciones

Introduccion
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sustanciales a la promocién de los programas de capital humano. Por ejemplo,
los datos histéricos muestran que las intervenciones en saneamiento y agua
potable en conjunto fueron responsables de una gran parte de la reduccién de la
mortalidad infantil en Massachusetts entre 1880 y 1920

El tercer elemento es la ampliacion de las pruebas para el diseiio de politicas.
La realizacion de nuevos analisis, incluso aunque se utilicen las mediciones
existentes, puede ayudar a identificar qué intervenciones generan los mayores
resultados respecto de las inversiones y pueden, a su vez, contribuir al disefio
de medidas eficaces en funciéon de los costos. Por ejemplo, se necesita entender
mejor como interactian los diferentes aspectos del capital humano. Esto
es especialmente valido en los primeros anos de vida. Los recientes andlisis
innovadores del impacto a largo plazo de las intervenciones en la primera infancia
en Estados Unidos han contribuido a cuantificar los beneficios a largo plazo de
las inversiones especificas en edad temprana'?. También se estan realizando
investigaciones sobre los beneficios de intervenciones similares en paises en
desarrollo, con lo que se arroja luz sobre la interaccién entre las intervenciones
en distintos sectores, como educacion, salud y protecciéon social, y se ayuda a
identificar intervenciones asequibles y transformadoras. Como parte del esfuerzo
por cerrar la brecha de capital humano, los paises deben evaluar la mejor forma
de aplicar estos principios a sus contextos. Esto resultard clave para garantizar
que las personas puedan hacer realidad todo su potencial productivo.

A medida que se amplie el PCH, continuara creciendo la demanda de los
paises por obtener mejores resultados. A través de la Asociacion Internacional
de Fomento y el Banco Internacional de Reconstruccion y Fomento, el
Grupo Banco Mundial ya trabaja para hacer frente a esta creciente demanda,
por ejemplo, mediante financiamiento basado en los resultados para el capital
humano, en el que el financiamiento estd vinculado al logro de resultados
acordados previamente. Hasta el momento, 50 paises han solicitado unirse al
Mecanismo Mundial de Financiamiento con el fin de ampliar enfoques basados
en los resultados en el ambito de la salud que parecen prometedores. De ese
total, hasta hoy 27 han recibido respaldo, la mayoria de los cuales son de Africa
y Asia. En el ambito de la educacién, el Grupo Banco Mundial ha superado
con creces su compromiso de 2015 de duplicar el financiamiento basado en los
resultados para la educaciéon de USD 2500 millones a USD 5000 millones en
cinco anos y alcanzar los USD 7000 millones en tan solo tres anos mas. Ademas,
Africa al sur del Sahara y Asia estdn extendiendo rdpidamente la cobertura de las
redes de proteccion social y asignando una considerable cantidad de recursos a
los programas de transferencias monetarias condicionadas. En estos programas,
las transferencias a los hogares dependen de inversiones clave en el capital
humano, como inmunizaciones, asesoramiento sobre nutriciéon o matriculacion
de los nifios en la escuela.

Un proyecto para el mundo

El Grupo Banco Mundial ha trabajado durante mucho tiempo con sus paises
clientes en temas tales como salud, educacién, protecciéon social, agua y
saneamiento, y muchos otros sectores que inciden en los resultados de capital
humano. En los tltimos 10 afos se han logrado grandes progresos en lo que
respecta a la asistencia de los nifios a la escuela, la reduccion de la mortalidad
infantil y el tratamiento de las enfermedades transmisibles, la ampliacion de la
esperanza de vida y la expansion de las redes de proteccion social en paises de



ingreso bajo. Sin embargo, para hacer frente a los desafios restantes —y cada
vez mas urgentes—, se requiere una mayor aceleracion y priorizaciéon de los
resultados de capital humano (grafico I.1).

Avanzar es posible. Los paises que han logrado alinear el respaldo con las
reformas han sido testigos de niveles de mejora impresionantes (recuadro I.1).
Por ejemplo, Polonia sanciond reformas educativas entre 1990 y 2015 que
condujeron a una de las mejoras mas rapidas en los puntajes del PISA de los
paises de la OCDE™. Vietnam también consiguié un ascenso metedrico en el
aprendizaje y recientemente super6 el puntaje promedio de los paises de la
OCDE en la evaluaciéon. Con una intencion politica concertada y una meta
clara, Pert logré reducir la tasa de retraso del crecimiento en aproximadamente
15 puntos porcentuales a lo largo de 8 afios. Malawi logré reducir la tasa de
retraso del crecimiento en casi 20 puntos porcentuales en menos de 2 décadas.

En un momento en que el mundo se enfrenta a cambios rapidos y avances
tecnoldgicos, lo correcto es realizar mas y mejores inversiones en las personas.
Ademads de mejorar los ingresos y fomentar el crecimiento sostenible y la
reduccion de la pobreza, estas inversiones son buenas en si mismas. El objetivo
del PCH es crear un mundo en el que todos los nifios lleguen a la escuela bien
nutridos y listos para aprender, en el que las aulas sean lugares que faciliten el
aprendizaje real y en el que las personas tengan la posibilidad de crecer, vivir y
trabajar como adultos sanos, capacitados y productivos.

GRAFICO 1.1 Nutrir el capital humano
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RECUADRO 1.1 ¢Qué pueden llegar a ganar los paises con la participacion
en el Proyecto de Capital Humano?

El PCH respalda a los paises a través de un paquete adaptado de datos, politicas e intervenciones para
acelerar los resultados de desarrollo humano. Se centra en las siguientes esferas:

* Proporcionar acceso a comparaciones de politicas y herramientas de diagndstico con el objeto de
identificar recursos para medir, programar y financiar intervenciones eficientes y eficaces. El Grupo
Banco Mundial ofrece una serie de herramientas, como SABER, ASPIRE, los SDI, los indicadores de la
Iniciativa de Mejora del Desempefio de la Atencidn Primaria de la Salud y los diagnésticos de la pobreza
relacionados con los servicios de abastecimiento de agua, saneamiento e higiene.

Ofrecer asesoramiento sobre intervenciones basadas en pruebas que estén adaptadas al contexto nacional,
incluidas ensefianzas de los Estados afectados por fragilidad, conflicto y violencia, cuando corresponda.
El Fondo para la Evaluacién del Impacto Estratégico del Grupo Banco Mundial mide el impacto de
programas Y politicas dirigidos a mejorar la educacion, la salud, el acceso a agua y saneamiento de
calidad y el desarrollo en la primera infancia en los paises en desarrollo.

Conectar a los Gobiernos con los avances en materia de tecnologia disruptiva. Por ejemplo, en 2018,
el Grupo Banco Mundial puso en marcha TechEmerge Health Brazil para ayudar a las pequefas
empresas a ampliar el nivel de innovacion, de modo que les permita mejorar los resultados de salud en
el pais. La plataforma conecta a estas empresas con prestadores de servicios de salud para contribuir
a incrementar la asequibilidad, la escala de actividades y la eficiencia. Este tipo de programa podria
repetirse en otros paises.

Facilitar el aprendizaje entre pares sobre como generar interés en el desarrollo del capital humano.
El Grupo Banco Mundial respaldara una serie de formas en las que los paises pueden conectarse entre si
para debatir sus aspiraciones, planes, oportunidades y desafios de implementacion. Esta comunidad de
practica podria complementarse con relaciones de pares o asociaciones, programas de intercambio de
personal 0 un programa de colegas del PCH.

Mejorar la eficiencia de la asignacion de recursos centrando la atencidn en los resultados y demostrandolos,
especialmente a través de revisiones de gastos, reformas de la gestion institucional y eficacia de los
programas. Las revisiones del gasto publico son una herramienta para ayudar a identificar formas de
mejorar la eficiencia en los sectores sociales. Las reformas orientadas a un financiamiento basado en los
resultados también son una esfera de atencion.

Incrementar los recursos para el capital humano a través de la movilizacion o la reasignacion.
El Grupo Banco Mundial podria respaldar iniciativas para eliminar lagunas y exenciones impositivas,
mejorar la recaudacion tributaria, explorar la aplicacion de impuestos selectivos y quitar o reformar los
subsidios regresivos.

Convocar a los ciudadanos para incrementar su participacion y mejorar la prestacion de servicios
publicos. El Grupo Banco Mundial cuenta con una gran cantidad de informacion sobre herramientas de
responsabilidad social y participacion ciudadana para asesorar a los Gobiernos sobre lo que pueden hacer
los usuarios de servicios publicos para ayudar a mejorar esos servicios. Este tipo de actividad podria
incluir campanas de concientizacion sobre distintos tipos de intervenciones.

otas
Bodewig y Badiani-Magnusson (2014).

2. Banco Mundial (2018b).

. OMS (Organizacién Mundial de la Salud) y Banco Mundial (2017);

Banco Mundial (2018a).

En partes de este volumen se desarrollan ideas tomadas de Kim (2018).

. OCDE (Organizacion para la Cooperacién y el Desarrollo Econémicos) (2014).
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a poblacion mundial es mas saludable y estd mejor instruida que

nunca. En 1980, en los paises de ingreso bajo, solo 5 de cada 10 nifios

en edad de asistir a la escuela primaria estaban matriculados. En 2015,

esa proporciéon habifa aumentado a 8 de cada 10 nifios. En 1980, solo
84 de cada 100 ninos llegaban a cumplir los 5 afios, en comparaciéon con 94 de
cada 100 en 2018. Un nifo nacido en el mundo en desarrollo en 1980 tenia
una esperanza de vida de 52 afios. En 2018, esa cifra era de 65 anos.

Sin embargo, ain hay una agenda inconclusa muy nutrida. La esperanza
de vida en el mundo en desarrollo sigue estando muy rezagada en relacion
con paises ricos, como la Repuiblica de Corea, donde una nifia nacida en 2018
tiene una esperanza de vida de mdés de 85 anos. Casi la cuarta parte de los
ninos menores de 5 afos estan desnutridos. En muchos lugares, la memoria
funcional y las funciones ejecutivas (como la atencion sostenida) de los nifios
pobres comienzan a disminuir a los 6 meses de edad'. En todo el mundo hay
mas de 260 millones de nifios y jovenes que no asisten a la escuela. Mientras
tanto, casi el 60 % de los nifios de la escuela primaria de los paises en desarrollo
no logra alcanzar un nivel de competencia minima en el aprendizaje.

El capital humano comprende los conocimientos, las habilidades y la salud
que las personas acumulan a lo largo de la vida y que les permiten desarrollar su
potencial como miembros productivos de la sociedad. Reporta grandes beneficios
a las personas, las sociedades y los paises. Esto era cierto en el siglo xvir, cuando el
economista escocés Adam Smith escribio: “La adquisicion de talentos, merced a la
manutencion de quien los adquiere durante su educacion, estudio o aprendizaje,
siempre comporta un gasto real, que es un capital que podriamos decir que
esta fijo en su persona. Esos talentos integran su fortuna, pero también la de la
sociedad a la que pertenece”?. Esto sigue siendo cierto en 2018.

Un afio adicional de escolarizacion de las personas suele generarles mayores
ingresos. Estos beneficios son considerables en los paises de ingreso bajo e ingreso
mediano, sobre todo en el caso de las mujeres. Sin embargo, lo que los nifios
aprenden es mas importante que el tiempo que permanecen en la escuela. En
Estados Unidos, el reemplazo de un mal profesor en un curso de la escuela
primaria por uno de calidad promedio eleva en USD 250 000 el ingreso combinado
durante toda la vida de los alumnos de ese curso’.

A pesar de la mayor disponibilidad de trabajadores instruidos, la rentabilidad
de las inversiones en educacion se ha incrementado desde el aflo 2000%. La
rentabilidad de la educacion es especialmente elevada cuando la tecnologia
evoluciona y las personas que cuentan con mas capital humano se adaptan mas
rapidamente al cambio tecnoldgico. En efecto, el éxito futuro de un trabajador
depende de que trabaje con maquinas, no de que les tema. En México, los
beneficios del aumento de la productividad laboral como resultado del Tratado
de Libre Comercio de América del Norte de 1994 se han concentrado entre los
trabajadores mas cualificados.

El desarrollo de habilidades socioconductuales, como la aptitud para el trabajo
en equipo, la empatia, la capacidad de resolucién de conflictos y el manejo de
las relaciones, acrecienta el capital humano de una persona. Las economias
globalizadas y automatizadas valoran en mayor medida las capacidades
humanas que las méquinas no pueden emular del todo. Aptitudes como la
determinacion reportan beneficios econémicos a menudo tan considerables
como los asociados a las habilidades cognitivas.

La salud es un componente importante del capital humano. Las personas son
mads productivas cuando gozan de mejor salud. En Nigeria, gracias a un programa
que ofrecia pruebas de deteccién y tratamiento contra el paludismo, los ingresos
de los trabajadores se incrementaron un 10 % al cabo de unas pocas semanas’.
Un estudio realizado en Kenya revel6 que la desparasitacion en la infancia
reducia el ausentismo escolar e incrementaba en hasta un 20 % los salarios en
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la edad adulta, todo gracias a una tableta cuyo costo de produccién y suministro
es de USD 0,25°.

Desde muy temprano en la vida, las dimensiones del capital humano se comple-
mentan entre si. Una nutricién adecuada in utero y durante la primera infancia eleva
el bienestar fisico y mental de los nifios. Datos empiricos del Reino Unido revelaron
que los escolares que tenian un régimen alimenticio mas saludable aumentaron
considerablemente su rendimiento en inglés y ciencias’. Por otra parte, un estudio
que abarcé varios paises de Asia sudoriental mostré que tanto los nifios con bajo
peso como los obesos tenian un coeficiente intelectual mas bajo que los nifios con
un peso saludable®. En India, los preescolares que se entretenian con juegos de
matematicas mejoraban de manera permanente sus habilidades intuitivas®.

Los beneficios del capital humano trascienden los beneficios privados y se
extienden a otras personas y de una generacion a otra'®. Desparasitar a un nifio
reduce las posibilidades de que otros nifios se infecten con lombrices, lo que
a su vez permite que esos nifios mejoren su aprendizaje y obtengan salarios
mas altos en el futuro!'. La educacién de las madres, mediante una atencién
prenatal mas adecuada, mejora la salud de los recién nacidos. En Pakistan, los
hijos cuyas madres tienen incluso un solo afio de educacién estudian una hora
mas al dia en sus hogares'2.

Estos beneficios individuales del capital humano se van sumando hasta
representar grandes beneficios para las economias; los paises se enriquecen a
medida que se acumula mas capital humano. El capital humano complementa
el capital fisico en el proceso de produccién y es un insumo importante para la
innovacién tecnolégica y el crecimiento a largo plazo. Como resultado, entre
el 10 % y el 30 % de las diferencias en el PIB per capita puede atribuirse a las
diferencias en capital humano que existen entre los paises'’. Este porcentaje
podria ser incluso mayor al considerar la calidad de la educaciéon o las
interacciones entre trabajadores con diferentes habilidades. Y un aspecto que
no se debe desconocer es que, al generar mayores ingresos, el capital humano
acelera la transicion demografica y reduce la pobreza.

Alargo plazo, el capital humano es importante para las sociedades. A mediados
de la década de 1970, Nigeria establecié la educacién primaria universal,
decision que envid a la escuela primaria a una gran cohorte de nifios que, de
lo contrario, no habria recibido esa educacion. Afios mas tarde, se comprobd
que los miembros de esa cohorte participaban mas en la vida politica. Prestaban
mads atencion a las noticias, hablaban de politica con sus pares, concurrian a
reuniones comunitarias y votaban con mas frecuencia que aquellos que no
habian asistido a la escuela primaria. En Libano, los jovenes participantes en
el Programa Nacional de Servicio Voluntario, un programa intercomunitario
de formacion en habilidades blandas, exhiben niveles mds altos de tolerancia
en general. Como sefial6 en una oportunidad la cientifica Marie Curie: “No se
puede esperar construir un mundo mejor sin mejorar a los individuos”.

El capital humano también propicia el capital social. Las encuestas
normalmente muestran que las personas con un mayor nivel de instrucciéon
confian méas en los demads. Las investigaciones indican que la gran ola de
reformas de la educacion obligatoria que tuvo lugar en toda Europa a mediados
del siglo xx consiguié que aumentara la tolerancia de las personas frente a los
inmigrantes en comparacion con el pasado'. El capital social, a su vez, se asocia
con un mayor crecimiento econémico’. A la inversa, cuando no se protege el
capital humano, se menoscaba la cohesién social.

El capital humano es uno de los primeros aspectos que se ven afectados cuando
se produce una crisis. Las guerras suelen impedir que generaciones enteras
desarrollen su pleno potencial. Por ejemplo, entre 2011 y 2017, casi 4 millones
de ninos sirios abandonaron la escuela debido a la guerra civil. Muchos de ellos
probablemente nunca recuperardn los anos de estudio perdidos (grafico 1).
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GRAFICO 1 En la Republica Arabe Siria,
el niumero de ninos que no asistian

a la escuela a causa de la guerra
aumentoé entre 2011y 2017

Razones por las
que los Gobiernos
deberian intervenir

A menudo, las personas y las
familias no tienen los medios
econdémicos para adquirir capital
humano. Incluso cuando Ilas
inversiones en capital humano son
asequibles, las decisiones perso-
nales pueden estar determinadas
por la falta de informacion o verse
limitadas por las normas sociales
establecidas. Ademas, los indivi-
duos no tienen necesariamente
en cuenta los beneficios sociales
mas amplios del capital humano
para el resto de las personas. Por
tales razones, los Gobiernos tienen
un rol importante que cumplir
para propiciar la adquisicion de
dicho capital.

Muchas familias desfavorecidas
desean invertir en una mejor salud
y educacion para sus hijos, pero
no disponen de los medios eco-
némicos necesarios. Esto queda
demostrado por la forma en que las
familias gastan su dinero cuando
las limitaciones presupuestarias se
distienden, aunque sea levemente. En Sierra Leona, apenas tres o cuatro meses
después de la puesta en marcha de un programa de obras ptiblicas que significo
un aumento de los ingresos, las familias participantes incrementaron en gran
medida sus gastos en servicios de salud, sobre todo para los nifios’c.

Incluso cuando es gratuita, la educacion se vuelve prohibitivamente cara
debido al costo del transporte y de los ttiles escolares, sumado a los ingresos
que se dejan de percibir mientras un nino asiste a la escuela en lugar de salir
a trabajar. Muchas familias rurales pobres no se pueden permitir el tiempo
de viaje hasta la escuela o el establecimiento médico mas cercano. En Niger,
solamente el 24 % de la poblacién vive a menos de una hora de distancia a pie
del establecimiento de salud mas cercano durante la temporada de lluvias'’.

En casos como estos, las intervenciones gubernamentales marcan una gran
diferencia. En los paises de ingreso bajo e ingreso mediano, los programas de
transferencias monetarias han mejorado la salud y la educacién de millones de
ninos, incluso cuando solo han subvencionado en parte el costo de la educacion.
Shombhob, un programa de transferencias monetarias condicionadas que se
probo en Bangladesh, permitié reducir la emaciacion de los nifios de entre 10 y
22 meses de edad y educo a las madres acerca de los beneficios de la lactancia
materna'®. Y los efectos de estos programas se comprueban con el correr del
tiempo. Un programa de transferencias monetarias condicionadas de dos afios
de duracién aplicado en Malawi y dirigido a ninas adolescentes y mujeres
jovenes tuvo como resultado un importante aumento del grado de instruccion
y una reduccion sostenida del niimero total de alumbramientos entre las nifas
que no asistian a la escuela en el momento de ponerse en marcha el programa.
Estos beneficios perduraron después de que el programa llegé a su término'’.
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Fuente: Equipo a cargo del Informe sobre el desarrollo mundial 2019.

Nota: El nimero de nifios que no asistian a la escuela entre 2011 y
2017 se basa en estimaciones de la disminucion efectiva de la matri-
culacion escolar en relacién con las tendencias previas a la guerra 'y
en el supuesto impacto de la guerra en la matriculacién escolar. El
escenario a partir de 2018 explora las consecuencias de estas ten-
dencias a largo plazo suponiendo que la matriculacién escolar vuelva
a mostrar gradualmente las tendencias previas a la guerra y tiene en
cuenta la dindmica demogréfica de las tasas de entrada y salida de
refugiados (si son similares a las de otros conflictos internacionales
del pasado). Se utilizan supuestos similares con respecto a las per-
sonas desplazadas internamente, aunque con tasas de retorno mas
altas durante los primeros afios tras el término de la guerra.
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Los programas pueden aumentar los incentivos que tienen las personas
para invertir en capital humano cuando ponen de relieve los beneficios que
este reporta a largo plazo u ofrecen mecanismos que tornan permanentes las
buenas decisiones. A los jovenes tal vez no les interese seguir estudiando y
cuidar su salud porque no tienen autocontrol o no aprecian en su totalidad
los beneficios de la educacion y de la buena salud®. Sin embargo, cuando
reciben informacién sobre el capital humano, esta produce un gran impacto
en su comportamiento. En Filipinas, se invité a jovenes a participar en un
programa de compromiso voluntario en virtud del cual un dinero que ellos
habian depositado en una cuenta de ahorros solo les seria devuelto si pasaban
una prueba para dejar de fumar. Como resultado de este programa, el hdbito de
fumar se redujo considerablemente?'.

La inversiéon en capital humano también genera importantes beneficios
sociales, pero a menudo los padres tienen dificultades para cuantificarlos y mas
adn para tenerlos en cuenta en sus decisiones. Al optar por desparasitar a sus
hijos, los padres tal vez no consideren el hecho de que otros nifios también
tendran menos probabilidades de infeccion. Los padres que deciden brindar
a sus hijos educacién preescolar quizads no piensen en los mayores beneficios
futuros para la sociedad, como la reduccién de las tasas de delincuencia y de
encarcelamiento, que se han asociado a los programas de desarrollo en la
primera infancia. En un estudio realizado en 2010 del Programa Preescolar
Perry, un programa de alta calidad para nifios de entre 3 y 5 afios creado en la
década de 1960 en Michigan (Estados Unidos), se calculé una rentabilidad para
la sociedad superior a la rentabilidad privada, de entre USD 7 y USD 12 por
cada ddlar invertido?. Sin intervencién gubernamental, las familias podrian
tomar la decisién de no invertir lo suficiente en estos tipos de programas.

Asegurar el acceso a una educacién de calidad permite cerrar las brechas
iniciales en las habilidades cognitivas y socioconductuales. A la edad de 3 anos,
los ninos de familias de bajos ingresos han oido 30 millones de palabras
menos que sus pares de familias mas acomodadas. A medida que los nifios
entran en la adolescencia, aumenta el costo de las intervenciones dirigidas a
cerrar estas brechas. Se ha comprobado que, si los Gobiernos desean invertir
de manera acertada en capital humano, lo mejor es hacerlo en los primeros
1000 dias de vida de los nifios. Sin esas intervenciones a temprana edad, hay
mas probabilidades de que se produzca una espiral de creciente desigualdad:
es mas probable que la inversion publica ulterior en educacion y salud beneficie
a las personas que han tenido un mejor comienzo.

Las medidas gubernamentales en respaldo a las inversiones en capital
humano no se limitan al gasto en salud, educacion y programas de proteccion
social. En Nepal, las inversiones en saneamiento contribuyen a prevenir la
anemia de una manera significativa?®. Los programas de vivienda mejoran
los resultados educativos y del mercado de trabajo de las personas mas
desfavorecidas al transformar las cualidades de los compafieros y vecinos con
quienes interactiian. Mientras a mas temprana edad los nifios se expongan a
vecinos mas acomodados, mas profundos seran los efectos.

Por qué sirven las mediciones

Los Gobiernos cumplen una funcién de vital importancia para el desarrollo del
capital humano, en su calidad de proveedores de servicios de salud, educacion
y financiamiento para asegurar el acceso equitativo a las oportunidades, y como
reguladores de la acreditacion y el control de calidad de los prestadores del
sector privado. Sin embargo, a menudo no la cumplen de manera adecuada.
La mayoria de los Gobiernos comprometen una parte importante de sus
presupuestos para la educacion y la salud, pero con frecuencia la calidad de
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los servicios publicos es tan deficiente que no permite generar capital humano.
A veces, esos servicios solo les fallan a los pobres. En ocasiones, les fallan a
todos, y los ricos sencillamente abandonan el sistema publico.

Las deficiencias de la calidad persisten por dos razones. En primer lugar, las
medidas de politica acertadas no siempre producen dividendos desde el punto
de vista politico. En segundo lugar, las burocracias pueden no tener la capacidad
o los incentivos para convertir politicas acertadas en programas eficaces. Si la
salud publica no es politicamente significativa hasta que se produce una crisis
sanitaria, los politicos tienen pocas razones para tomar medidas en preparacion
para futuras pandemias. Incluso cuando los politicos y los votantes coinciden
en la importancia de una cuestion, pueden discrepar en cuanto a la solucién.
Financiar programas de salud ptblica mediante un aumento de los impuestos o
lareasignacion de recursos destinados a gastos mas visibles, como infraestructura
o subsidios publicos, no suele ser una medida popular.

En 2012, el Gobierno de Nigeria enfrento resistencia cuando intenté suprimir
el subsidio a los combustibles con el fin de aumentar el gasto en servicios
de salud maternoinfantil. Los medios de comunicaciéon se enfocaron en la
eliminacion del subsidio —una medida que resultaba impopular— y prestaron
escasa atencion a la tan necesaria expansion de la atencién primaria de la
salud. Como resultado de las protestas publicas, el subsidio fue restablecido. En
algunos paises, tales reacciones ante los cambios propuestos se producen debido
a los poderosos intereses organizados que podrian perderse como resultado de
la introduccién de reformas. En otros, ocurren a causa del debilitamiento del
contrato social: los ciudadanos no confian en el Gobierno y, por lo tanto, son
reticentes a pagar impuestos por temor a que los recursos sean malgastados. La
consecuencia es que los Gobiernos favorecen un mayor gasto en los aspectos
del capital humano que tienen visibilidad desde el punto de vista politico,
como la construccién de escuelas y hospitales, y gastan mucho menos en los
aspectos intangibles, como la calidad y la competencia de los profesores y de los
trabajadores de la salud. Cuando estdn en campafia de elecciones, los politicos
a menudo prometen nuevas escuelas u hospitales, pero rara vez discuten sobre
los niveles de aprendizaje o las tasas de retraso del crecimiento efectivos.

Dado que las inversiones en capital humano pueden no reportar beneficios
economicos hasta después de transcurridos varios afios, los politicos tienden a
pensar en maneras a mas corto plazo de realzar su imagen. Si bien las personas
con un nivel de educacion bésico ganan mas que las que no han recibido
instruccion, los beneficios para el mercado de trabajo de una educacién basica
no se materializan antes de 10 a 15 anos de efectuadas esas inversiones. Esto
es mas cierto ain en el caso de las inversiones en educaciéon en la primera
infancia. En Jamaica, la estimulacion psicosocial de los nifios de corta edad
incrementé los ingresos en un 25 %, pero dicha rentabilidad solo se materializ6
20 afios después®*.

Un ejemplo del area del desarrollo en la primera infancia ilustra como las
complejidades técnicas y politicas entorpecen las intervenciones relacionadas
con el capital humano. Los especialistas suelen coincidir en que las inversiones
en la infancia tienen una alta rentabilidad. Sin embargo, hay problemas que
dificultan la implementacion en gran escala de dichas inversiones. Primero,
como ya se ha observado, debe transcurrir mucho tiempo para que la sociedad
pueda beneficiarse de ellas. Segundo, los servicios deben prestarse de manera
sinérgica durante un breve periodo del ciclo de vida de las personas. Tercero,
en las inversiones en la primera infancia intervienen multiples entidades
gubernamentales. Con todo, la experiencia de paises como Brasil, Chile y
Colombia revela que es factible adoptar politicas de desarrollo en la primera
infancia en gran escala. Uno de esos programas, Chile Crece Contigo, puesto
en marcha en 2006, sirve de punto de referencia para los paises de ingreso
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mediano que estén dispuestos a invertir en gran escala en la infancia. El
programa chileno de desarrollo en la primera infancia integra servicios de salud,
educacion y proteccion social para los ninos pequefios y combina programas
universales y focalizados. Rigurosas evaluaciones impulsan la demanda de
compromiso politico.

Las burocracias responsables de aplicar las politicas para desarrollar capital
humano a menudo no tienen la capacidad o los incentivos para hacerlo con
eficacia. Las encuestas del Banco Mundial sobre indicadores de prestacion de
servicios realizadas en 7 paises de Africa al sur del Sahara (que en conjunto
representan cerca del 40 % de la poblacién del continente africano) revelaron
que, en promedio, 3 de cada 10 profesores de cuarto grado no dominaban el
programa de estudios de lenguaje que ensenaban. En cambio, en Kenya, el
94 % de los profesores si lo dominaban. Las encuestas mostraron un panorama
igualmente variado en lo que respecta a los establecimientos de atencién de
la salud: alrededor del 80 % de los doctores kenianos podian diagnosticar
correctamente una condiciéon bdsica, como asfixia neonatal, mientras que
menos del 50 % de los doctores nigerianos eran capaces de hacerlo.

Mejores mediciones de los resultados arrojan luz sobre los fracasos politicos
y burocréticos que derivan en la prestacion deficiente de los servicios sociales.
La informacion es un primer paso esencial para alentar a los ciudadanos a exigir
mas a sus lideres y proveedores de servicios. En Uganda, la publicaciéon de los
resultados del desempefio de los establecimientos de salud locales impuls6 a
las comunidades a exigir reformas en la prestacién de los servicios. A su vez,
esa presion generd mejoras sostenidas de los resultados en materia de salud,
incluida una reduccién de la tasa de mortalidad de nifios menores de 5 anos.

Las mejores mediciones también acrecientan la conciencia de los responsables
de las politicas acerca de la importancia de invertir en capital humano y, con
ello, crear una dindmica para la accién. Twaweza, una organizacion tanzana,
lanzé una encuesta para evaluar los conocimientos basicos de lectura, escritura
y aritmética de los nifios. Los decepcionantes resultados, dados a conocer en
2011, mostraron que solo 3 de cada 10 alumnos de tercer grado dominaban la
aritmética de segundo grado, y una proporcién atin menor era capaz de leer un
relato de segundo grado. Los propios indicadores de prestacién de servicios del
Banco Mundial, publicados aproximadamente en esa misma fecha, pusieron
de relieve los bajos niveles de competencia de los profesores y las altas tasas
de ausentismo en Tanzania. En conjunto, estos resultados causaron gran
indignacion entre la poblacién y llevaron a la introduccion de la iniciativa Big
Results Now (Grandes Resultados Ahora) en Tanzania, un esfuerzo del Gobierno
de ese pais para hacer un seguimiento y abordar los bajos niveles de aprendizaje.
Esta iniciativa ya esta logrando resultados tangibles.

También hace falta més informacion para disefiar e implementar politicas
eficaces en funcién del costo, incluso cuando los Gobiernos estan totalmente
dispuestos a invertir en capital humano. Tanto Peri como Vietnam han puesto
en marcha ambiciosas politicas orientadas a mejorar el capital humano.
Pero solo una medicion integral de los factores que contribuyan al aprendizaje
individual permitird entender las razones de las diferencias entre ambos paises.
Una vez que se han identificado las deficiencias, es necesario disefiar politicas
eficaces en funcién del costo y aplicarlas en la escala requerida.

El Proyecto de Capital Humano

La medicién confiable de los resultados en materia de educacion y salud
eleva la importancia del capital humano a nivel local, nacional y mundial. Las
mediciones impulsan la demanda de intervenciones en materia de politicas para
desarrollar el capital humano en los paises cuyos Gobiernos no estan haciendo
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lo suficiente. Contar con mediciones adecuadas es esencial para llevar a cabo
investigaciones y andlisis que sirvan de base para el disefio de politicas dirigidas
a mejorar el capital humano.

Con este objetivo, el Banco Mundial ha puesto en marcha el Proyecto de
Capital Humano, un programa de promocion, medicion y analisis orientado a
generar conciencia e incrementar la demanda de intervenciones para desarrollar
capital humano. El proyecto tiene tres componentes: 1) un indice internacional
—el Indice de Capital Humano—, 2) un programa de medicién e investigacién
para fundamentar las medidas de politica y 3) un programa de apoyo a las
estrategias de los paises orientadas a acelerar la inversion en capital humano.

El primer paso del proyecto es un parametro internacional para comparar
ciertos componentes del capital humano entre paises®. El nuevo indice mide
la cantidad de capital humano que una nifia nacida en 2018 puede esperar
conseguir cuando cumpla 18 anos, teniendo en cuenta los riesgos de educacion
deficiente y mala salud existentes ese mismo afio en el pais donde nacié.
El indice esté disenado para resaltar la manera en que las mejoras en los actuales
resultados educativos y en materia de salud determinan la productividad de la
préxima generacion de trabajadores: supone que los ninos nacidos en un afio
concreto experimentan a lo largo de los proximos 18 anos las oportunidades
educacionales y los riesgos para la salud existentes en el momento de nacer.
La atencién centrada en los efectos directos, y no en los insumos, como el
gasto o la regulacion, se dirige hacia los resultados, que son los que realmente
interesan. Ello también da relevancia al Indice de Capital Humano frente a
los responsables de la formulacién de politicas que disefian e implementan
intervenciones para mejorar los resultados a mediano plazo.

El indice sigue la trayectoria de un nifio nacido en un afno determinado,
desde su nacimiento hasta la edad adulta. En los paises més pobres, existe un
riesgo considerable de que una nina ni siquiera llegue a cumplir 5 afios de vida.
E incluso si vive hasta alcanzar la edad escolar, existe el riesgo adicional de que
no asista a la escuela y de que no termine el ciclo completo de educacién hasta
el grado 12, que es la norma en los paises ricos. El tiempo que la nifia asista
a la escuela puede resultar en un aprendizaje disparejo, dependiendo de la
calidad de sus profesores y de las escuelas y del apoyo que reciba de su familia.
Al cumplir los 18 afios, la joven acarrea los efectos permanentes de una mala
salud y nutricién en su nifiez que limitan sus habilidades fisicas y cognitivas en
la edad adulta.

El Indice de Capital Humano cuantifica los hitos en esta trayectoria en
términos de sus consecuencias en la productividad de la proxima generacion de
trabajadores. El indice tiene tres componentes: 1) una medicién de si los nifios
sobreviven desde su nacimiento hasta la edad escolar (5 afios); 2) una medida
del ntimero de anos esperados de escolarizacion ajustados en funciéon de la
calidad, que combina informacion sobre la cantidad y la calidad de la educacion
(grafico 2, panel a), y 3) dos mediciones generales de salud: tasas de retraso del
crecimiento (grafico 2, panel b) y tasas de supervivencia de los adultos.

La supervivencia hasta los 5 anos se mide utilizando las tasas de mortalidad
de nifnos menores de 5 afios compiladas por el Grupo Interinstitucional de las
Naciones Unidas para la Estimacién de la Mortalidad en la Nifiez. En los paises
ricos, practicamente todos los niflos sobreviven desde su nacimiento hasta
la edad escolar. Sin embargo, en los paises mdas pobres, 1 de cada 10 nifios
no alcanza a cumplir los 5 anos. Las muertes de estos ninos no son solo una
tragedia, sino también una pérdida de su capital humano, que nunca llega a
materializarse.

La cantidad de educacién se mide en términos del nimero de afios de
escolarizacion que una nifa puede esperar alcanzar hasta cumplir los 18 anos,
teniendo en cuenta las tasas de matriculacién prevalecientes en los distintos
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GRAFICO 2 El aprendizaje y el retraso del crecimiento son
dos componentes del Indice de Capital Humano

a. Aprendizaje
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Fuentes: Los puntajes armonizados de las pruebas estan tomados de Patrinos y Angrist (2018); los datos sobre el retraso
del crecimiento provienen de la base de datos sobre Estimaciones Conjuntas de Malnutricion Infantil del Fondo de

las Naciones Unidas para la Infancia (Unicef), la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y el Grupo Banco Mundial,
complementados con datos suministrados por los equipos del Banco Mundial en los paises.

Nota: PIB = producto interno bruto; PPA = paridad de poder adquisitivo.

grados y suponiendo que comienza su educacion preescolar a los 4 afios. El
mejor resultado posible es cuando los nifios permanecen en la escuela durante
14 afos, hasta cumplir los 18 afios. Las elevadas tasas de matriculaciéon en
todo el sistema escolar sitilan a muchos paises ricos cerca del parametro de
referencia de los 14 afos. Pero, en los paises mas pobres, cabe esperar que los
ninos solo completen la mitad de los afios de escolarizacion.

El Grupo Banco Mundial y sus asociados estan creando una nueva y
completa base de datos de los puntajes de las pruebas internacionales de
rendimiento escolar que abarcara alrededor de 160 economias con el objeto de
comparar el aprendizaje de los nifios. La base de datos armoniza los resultados
de los programas de evaluacion internacionales y regionales para que sean
comparables. Por primera vez, el aprendizaje es cuantificable en casi todos los
paises utilizando el mismo patrén.

21



22

PROYECTO DE CAPITAL HUMANO

Las diferencias en el aprendizaje son enormes. Entre los paises, el promedio
de los puntajes varia desde alrededor de 600 en los paises con mejores
resultados hasta aproximadamente 300 en los paises de peor desempeno.
Para poner estas cifras en perspectiva, cabe seflalar que un puntaje de
alrededor de 400 corresponde a la competencia minima establecida por el PISA,
el principal programa de evaluacion a nivel internacional. Menos de la mitad de
los alumnos de los paises en desarrollo alcanzan este estandar, en comparacion
con el 86 % de los alumnos de las economias avanzadas. En Singapur,
el 98 % de los estudiantes alcanzan el patrén de referencia internacional de
competencias basicas en la escuela secundaria; en Sudéfrica, solo el 26 % de los
alumnos alcanzan ese estandar. Esencialmente, entonces, todos los estudiantes
de secundaria de Singapur estdn preparados para la educaciéon postsecundaria
y para el mundo del trabajo, mientras que casi tres cuartas partes de los jovenes
de Sudafrica no lo estan.

En lo que respecta a la salud, no existe un indicador tinico, ampliamente
disponible y medido en forma directa, que sea comparable a los afos de
escolarizacion como medida del grado de instruccion. En ausencia de tal
indicador, dos pardmetros indirectos de las condiciones sanitarias generales
conforman este componente del indice: las tasas de supervivencia de los
adultos y la tasa de retraso del crecimiento de los ninos menores de 5 anos.
Las tasas de supervivencia de los adultos se utilizan como parametro indirecto
de la gama de resultados no fatales en el d&mbito de la salud que un nifio
nacido en un afno determinado probablemente experimente como adulto si las
condiciones actuales se mantuvieran en el futuro. El retraso del crecimiento
mide el porcentaje de nifios que tienen una talla inusualmente pequena para
su edad. En general, se acepta como parametro indirecto de las condiciones de
salud durante la etapa prenatal, la lactancia y la primera infancia, y resume
los riesgos para la salud a que probablemente estén expuestos los nifios en sus
primeros anos de vida, con importantes consecuencias para su salud y bienestar
en la edad adulta.

Los componentes del capital humano relativos a la educacion y la salud
antes descritos tienen un valor intrinseco de indudable importancia y
ciertamente dificil de cuantificar. Por lo tanto, combinar los componentes en
un solo indice que refleje de manera significativa su contribucion al capital
humano constituye un gran desafio. Muchos indices de capital humano y de
desarrollo humano agregan sus componentes de manera arbitraria. En cambio,
los componentes del Indice de Capital Humano del Grupo Banco Mundial
se agregan transformandolos primero en mediciones de sus respectivas
contribuciones a la productividad de los trabajadores en comparacién con un
parametro de referencia que corresponde a la educacion completa y la plena
salud. Este método se basa en la literatura sobre contabilidad del desarrollo®.
La magnitud de las contribuciones de la educacion y la salud a la productividad
de los trabajadores se basa en la extensa literatura microeconométrica sobre el
calculo de la rentabilidad de la educacion y la salud.

Dado que el indice de Capital Humano se mide en términos de la productividad
de la préxima generacion de trabajadores en relacion con un pardmetro de
referencia de educacion completa y plena salud, las unidades del indice tienen
una interpretacién natural: un valor x para un pais significa que la productividad
como futuro trabajador de un nifio nacido en un afio determinado en ese pais
es solo una fraccion x de lo que podria ser si se cumplieran las condiciones
del parametro de referencia (cuadro 1). Esta productividad futura se puede
dividir en las contribuciones de los tres componentes del indice, cada una de
las cuales se expresa también en términos de la productividad en relacién con
el parametro de referencia. Luego se multiplican los tres componentes para
obtener el indice general.
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CUADRO 1 Medicién de la productividad como futuro trabajador de
un nino nacido en 2018
Productividad maxima =1

Un pars situado en el

percentil 25 percentil 50 percentil 75
Componente con respecto al componente X tiene un valor de
Componente 1: supervivencia
1 r;rsks)aak;]il(i)gad de sobrevivir hasta 0.95 0,98 0.99
A | Contribucion a la productividad 0,95 0,98 0,99

Componente 2: escolarizacion
Afos esperados de escolarizacion 9,5 1,8 13,1

Puntaje en las pruebas

(de 600, aproximadamente) 375 424 503

2 | Afos de escolarizacion ajustados
en funcién de la calidad

B | Contribucion a la productividad 0,51 0,62 0,76

Componente 3: salud
3 | Porcentaje de nifios que no presentan

57 8,0 10,5

retraso del crecimiento Gjg et B
4 | Tasa de supervivencia de los adultos 0,79 0,86 0,91
C | Contribucion a la productividaad® 0,88 0,92 0,95
indice de Capital Humano general® 0,43 0,56 0,72

Fuente: Equipo a cargo del Informe sobre el desarrollo mundial 2019.

Nota: La “contribucion a la productividad” es la medida en que cada componente del indice, asi como el indice general, contri-
buye a la productividad futura esperada como trabajador de un nifio nacido en 2018 en relacién con el pardmetro de referencia
de una educacion completa y plena salud. Un valor de x significa que la productividad es solo una fraccion x de lo que seria
si se alcanzara el parametro de referencia de una educacion completa y plena salud. Las estimaciones de las contribuciones
a la productividad se basan en evidencias microeconométricas sobre la rentabilidad de la educacion y la salud. Los “afios de
escolarizacién ajustados en funcién de la calidad” equivalen al puntaje en las pruebas correspondientes a cada pais en relacién
con el mejor puntaje a nivel global multiplicado por los afios esperados de escolarizacion de cada pais.

a. C se calcula como el promedio geométrico de las contribuciones de los nimeros 3y 4 a la productividad.
b.AxBxC.

Las diferencias de capital humano tienen importantes repercusiones para
la productividad de la préxima generacion de trabajadores. En un pais que se
sitiie en torno al percentil 25 de la distribuciéon de cada componente, un nifio
nacido en 2018 solo serd un 43 % de lo productivo que seria si se cumpliera el
parametro de referencia de educacién completa y plena salud.

Dadas las unidades del indice, este se puede relacionar directamente con
escenarios de crecimiento e ingreso per capita en el futuro. Imaginese un
escenario sin variacion (statu quo) en el que los anos esperados de escolarizacion
ajustados en funcién de la calidad y el nivel de salud, medidos en el indice
para un ano determinado, se mantienen en el futuro. Con el correr del tiempo,
nuevos trabajadores que se incorporan a la fuerza laboral con un nivel de
educacion y de salud correspondientes al statu quo reemplazan a los actuales
integrantes, hasta que, finalmente, toda la fuerza de trabajo del futuro tiene los
anos esperados de escolarizacién ajustados en funcion de la calidad y el nivel
de salud captados en el actual Indice de Capital Humano. En consecuencia,
es posible comparar este escenario con uno en el que la totalidad de la fuerza de
trabajo se beneficie de una educacién completa y goce de plena salud.

Alalarga, en este escenario, el PIB per cdpita es mayor que en el del statu quo,
por medio de dos conductos: los efectos directos de la mayor productividad de
los trabajadores y los efectos indirectos que reflejan las mayores inversiones en
capital fisico inducidas por el hecho de contar con trabajadores mas productivos.
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Al combinar estos efectos, un pais con un indice x a la larga tendrd un PIB
per capita, en el escenario del statu quo, que corresponderd a una fraccién x de lo
que podria ser con una educaciéon completa y plena salud. Por ejemplo, un pais
con un indice x = 0,5 tendria, a la larga, ingresos per capita dos veces superiores
a los del statu quo si sus ciudadanos tuvieran una educaciéon completa y gozaran
de plena salud. Lo que esto significa en términos de tasas de crecimiento anual
promedio depende del periodo de tiempo. Si para que se hagan realidad estos
escenarios se requieren 50 anos, es decir, alrededor de 2 generaciones, una
duplicacion del ingreso per capita futuro en relaciéon con el statu quo corresponde
a aproximadamente 1,4 puntos porcentuales de crecimiento anual adicional.

El indice mide la cantidad de capital humano que espera adquirir un nifo
promedio nacido en 2018 (grafico 3). Sin embargo, los promedios ocultan
grandes variaciones. La mayoria de los componentes del indice se pueden
desagregar por sexo en la mayoria de los paises, por lo que se pueden observar
diferencias de las perspectivas de los nifios en comparacién con las de las nifias.
Aunque no es posible hacer esta desagregacion sistematicamente para un gran
conjunto de paises, en aquellos que cuentan con mayor abundancia de datos
también pueden ilustrarse las diferencias en los componentes del indice entre
distintas regiones y grupos socioeconémicos.

El Indice de Capital Humano que se presenta en el cuadro 2 es la primera
edicién. Como toda comparacion entre paises, tiene algunas limitaciones y sera
posible mejorarlo y ampliarlo en las préximas versiones. Ciertos componentes
del indice, como el retraso del crecimiento y los puntajes de las pruebas, solo
se miden en forma infrecuente en algunos paises y, en otros, simplemente no
se miden. Los datos sobre puntajes de las pruebas se obtienen de los programas
de evaluacién internacionales en los que la edad de los evaluados y las materias
cubiertas varian. Los puntajes de las pruebas tal vez no reflejen de manera
precisa la calidad de todo el sistema de educaciéon de un pais si los alumnos
evaluados no son representativos de toda la poblaciéon estudiantil. Ain no
existen indicadores confiables de la calidad de la educacién terciaria, pese a
la importancia de la educacién superior para el capital humano en un mundo
que cambia rapidamente. Los datos sobre las tasas de matriculaciéon, que son
necesarios para calcular los anos esperados de escolarizacion, a menudo tienen
demasiadas lagunas y se declaran con considerables retrasos. El indice no
captura explicitamente las habilidades socioconductuales. En los paises donde
los registros civiles son incompletos o inexistentes, las tasas de supervivencia de
los adultos se calculan de manera imprecisa.

Uno de los objetivos del Indice de Capital Humano es llamar la atencién
sobre estas deficiencias y promover la adopciéon de medidas para remediarlas.
Mejorar los datos lleva tiempo. Mientras tanto, y teniendo en cuenta estas
limitaciones, los puntajes de los paises en el indice deben interpretarse con
cautela. Si bien el indice proporciona estimaciones de la manera en que la
situacion actual en materia de educacion y de salud determina la productividad
de los futuros trabajadores, esta no es una medicion que establezca con un alto
grado de detalle las pequenas diferencias que existen entre los paises. Dado
que el indice recoge resultados, no es una lista de verificacién de medidas de
politica. El tipo y la escala de las intervenciones necesarias para desarrollar
capital humano no son los mismos para todos los paises.

Si bien se han logrado considerables mejoras en cuanto a la disponibilidad
de datos sobre resultados de la educacion y la salud, atin hay mucho que
avanzar. Por ejemplo, las habilidades cognitivas avanzadas y las habilidades
socioconductuales, que no forman parte del indice, son factores importantes
que inciden en la productividad individual. Ademas, faltan datos comparables



GRAFICO 3 El indice de Capital Humano 2018
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Fuente: Equipo a cargo del Informe sobre el desarrollo mundial 2019.

Nota: El indice de Capital Humano varia entre 0 y 1. El indice se mide en términos de la productividad de la préxima generacion de trabajadores en relacion
con el parametro de referencia de una educacién completa y plena salud. El indice de una economia en la que el trabajador promedio alcanza su potencial de

plena salud y educacion completa sera 1. PIB = producto interno bruto; PPA = paridad de poder adquisitivo.
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sobre el desarrollo en la primera infancia, que constituye una base muy
importante para la calidad de la fuerza laboral del futuro.

Y otra tarea es medir los factores intermedios que afectan estos resultados.
Los ciudadanos de los paises de ingreso bajo e ingreso mediano enfrentan
limitaciones similares para acumular capital humano, pero la relevancia de
dichas limitaciones suele depender de cada contexto. Para poder establecer
prioridades en materia de politicas, es esencial comprender cudles son las
limitaciones mas importantes.

Un primer paso consiste en mejorar la calidad de los datos administrativos
basicos en el ambito de la educacién y la salud. Solamente 1 de cada 6 paises
publica informes anuales de seguimiento sobre educacion. Tan solo unos 100 paises
declaran datos razonablemente completos y actualizados sobre las tasas netas de
matriculacion en los diferentes niveles de ensefianza al Instituto de Estadistica (IEU)
de la Organizaciéon de las Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia y la
Cultura (Unesco), el 6rgano encargado de recopilar estos datos a nivel internacional.
El seguimiento incluso de la informacién més bésica sobre salud —nacimientos
y defunciones— es insuficiente en los paises de ingreso bajo e ingreso mediano
(grafico 4). El ritmo de mejora de estos sistemas ha sido lento. A nivel mundial,
entre 2000 y 2012, el porcentaje de defunciones registradas solo vari6 del 36 % al
38 %. El porcentaje de nifios menores de 5 afios cuyos nacimientos fueron inscritos
solo aumento del 58 % al 65 %?’. Contar con datos administrativos basicos de alta
calidad es esencial para que los Gobiernos puedan entender las necesidades y
planificar la asignacién de servicios publicos.

Si aumentara el ntimero de
paises en los que se midieran
los logros del aprendizaje de los
ninos —tanto de los que asisten
a la escuela como de los que no
lo hacen—, se podria realizar un
’ mejor seguimiento del desempeno
Paises de de los paises en cuanto al acceso

GRAFICO 4 Los registros de
nacimientos y defunciones
siguen siendo inadecuados

Registro civil de nacimientos y defunciones por
grupos de paises segun el nivel de ingresos, 2018
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Fuente: Equipo a cargo del Informe sobre el desarrollo mundial 2019. India, y de aquellos que no asisten
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Nota: El gréfico muestra las estimaciones del registro de nacimientos a la escuela. Una solucién podria

y defunciones a partir de datos disponibles sobre 180 y 120 paises,
respectivamente. Los datos sobre el registro de nacimientos se basan
en el Demographic Yearbook de las Naciones Unidas. En el caso de los
paises cuyos sistemas de registro civil estan incompletos, el registro
de los nacimientos se estima a partir de las declaraciones de las
madres acerca del registro del nacimiento de sus hijos recogidas en
las encuestas de hogares. Los datos sobre el registro de defunciones
se basan en estimaciones de la Organizacién Mundial de la Salud.

consistir en iniciativas que crearan
indicadores de aprendizaje compa-
rables entre paises.

Su propdsito seria reunir a las
partes interesadas con el fin de
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convenir en un conjunto de preguntas comunes para incluir en las evaluaciones
del aprendizaje y de esa manera armonizar los resultados de las distintas
pruebas. A corto plazo, podrian utilizarse las plataformas de datos establecidas
—encuestas nacionales de hogares, encuestas de demografia y salud, el estudio
de medicion de los niveles de vida y los indicadores de prestacion de servicios—
para aumentar, de una manera eficaz en funcién del costo, la disponibilidad de
datos sobre resultados relativos al capital humano.

Se han emprendido iniciativas similares con respecto a la salud. Para
coordinar mejor la recopilacién de datos sobre salud, en 2015, un grupo de
organismos internacionales, donantes bilaterales y multilaterales, fundaciones
y Gobiernos puso en marcha la iniciativa Health Data Collaborative. Las nuevas
tecnologias, como el sistema de posicionamiento global y los teléfonos méviles,
estan reduciendo los costos que supone la recopilacion de datos. La Iniciativa de
Mejora del Desemperio de la Atencién Primaria de la Salud, puesta en marcha
en 2015 por la Fundacion Bill y Melinda Gates, el Grupo Banco Mundial y la
Organizacion Mundial de la Salud, es un pardmetro de referencia internacional
de la calidad de la atencién primaria de la salud.

Un segundo paso consiste en comprender mejor las numerosas
dimensiones de las habilidades socioconductuales y de otra indole, asi como
de la salud, y la correlacién entre ellas. Las habilidades socioconductuales
son multidimensionales. Iniciativas como las encuestas del Banco Mundial
sobre habilidades para contribuir a la empleabilidad y la productividad y las
encuestas del Programa para la Evaluacion Internacional de las Competencias
de los Adultos de la OCDE han tratado de medir estas habilidades en gran
escala entre las personas en edad de trabajar. No ha habido intentos similares
con respecto a los nifios en edad escolar, aunque existen evidencias de que
habilidades tales como la determinacién y la autorregulaciéon son importantes
para el aprendizaje. Se ha comprobado que las intervenciones que han logrado
reducir la anemia por deficiencia de hierro han mejorado los resultados de
aprendizaje de los alumnos, pero atin no se ha cuantificado la correlaciéon entre
el estado de salud de los estudiantes y los puntajes obtenidos por ellos en las
pruebas. La introducciéon de médulos de salud en las encuestas escolares seria
una primera medida importante. Evaluaciones de costo relativamente bajo,
como las de agudeza visual y estado antropométrico de los alumnos, pueden
ser muy valiosas para comprender mejor la relaciéon entre aprendizaje y salud.

La experiencia de Vietnam muestra los posibles beneficios de trazar vias de
cambio. Los estudiantes de ese pais se situaron entre el 25 % superior de los
paises mayoritariamente de ingreso mediano e ingreso alto que participaron
en el PISA de 2012 y 2015. Este desempefio es notable si se tiene en cuenta
el nivel de ingreso per cépita de Vietnam. Poder entender estos exitosos
resultados aportaria importantes lecciones sobre maneras de garantizar que la
escolarizacion se traduzca en aprendizaje.

A medida que cambia la naturaleza del trabajo, el capital humano adquiere
mayor importancia. Sin embargo, atin existen considerables déficits de capital
humano en todo el mundo. Estas deficiencias manifestadas en bajos resultados
en la educacién y la salud afectan la productividad futura de los trabajadores y
la competitividad de las economias en el futuro. Para abordar este problema, los
Gobiernos deben buscar soluciones. Pero, dado que las inversiones en capital
humano demoran en producir una rentabilidad econémica, con frecuencia
no existen incentivos politicos para llevarlas a cabo. El Proyecto de Capital
Humano tiene como objetivo crear no solo estos incentivos, sino también
las orientaciones en materia de politicas para la realizacién de mas y mejores
inversiones en capital humano.
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CUADRO 2 El indice de Capital Humano 2018

Clasifi- Limite Limite Clasifi- Limite Limite Clasifi- Limite Limite
Economia inferior superior cacion Economia inferior | Valor |superior cacion Economia inferior | Valor | superior
50 Ucrania 061 | 0,65 | 068
Emiratos Arabes
49 Unidos 0,64 | 0,66 0,67
48 Viethnam 065 | 0,67 | 068
47 Bahrein 065 | 0,67 | 068
46 China 066 | 0,67 | 068
45 Chile 066 | 0,67 0,69
44 Bulgaria 065 | 0,68 | 070
43 Seychelles 0,65 | 0,68 0,71
42 Grecia 067 | 0,68 | 069
4 Luxemburgo 0,68 | 0,69 0,70
40 |Republica Eslovaca| 0,68 | 0,69 | 0,71
39 Malta 0,69 | 0,70 0,71
38 Hungria 069 | 0,70 0,72
37 Lituania 0,70 | 0,71 0,73
36 Croacia 0,71 0,72 0,74
35 Letonia 071 | 072 | 074
Federacion
34 de Rusia 068 | 0,73 0,77
B8 Islandia 073 [ 074 | 075
32 Espafa 074 | 0,74 | 075
31 Kazajstan 072 | 0,75 0,77
30 Polonia 073 | 0,75 0,76
29 Estonia 073 | 0,75 | 076
28 Chipre 074 | 075 | 076
27 Serbia 074 | 0,76 | 077
26 Bélgica 075 | 0,76 0,77
RAE de Macao,
25 China 0,75 | 0,76 0,76
24 Estados Unidos 075 | 0,76 077
23 Israel 0,75 | 0,76 0,78
22 Francia 0,76 | 0,76 0,77
21 Nueva Zelandia 076 | 0,77 0,78
20 Suiza 075 | 0,77 | 078
19 Italia 0,76 | 0,77 0,78
18 Noruega 0,76 | 0,77 0,78
69 Azerbaiyan 0,58 | 0,60 | 062 17 Dinamarca 076 | 0,77 | 079
68 Uruguay 059 | 0,60 | 067 16 Portugal 077 | 078 | 079
67 Rumania 059 | 0,60 | 062 15 Reino Unido 077 | 078 | 079
66 Ecuador 059 | 0,60 0,61 14 Republica Checa | 0,77 | 0,78 079
65 Tailandia 059 | 060 | 062 13 Eslovenia 078 | 0,79 | 080
64 México 060 | 061 | 061 12 Austria 078 [ 079 | 080
63 Argentina 060 | 061 | 062 1 Alemania 078 | 079 | 081
62 Trinidad y Tabago 0,59 0,61 0,63 10 Canada 079 | 0,80 081
61 Georgia 060 | 0,61 | 063 9 Paises Bajos 079 |080| 081
60 Qatar 0,60 | 0,61 0,63 8 Suecia 079 | 0,80 081
59 Montenegro 0,61 0,62 0,62 7 Australia 079 | 0,80 087
58 | Bosniay Herzegovina | 0,67 | 0,62 | 063 6 Irlanda 079 | 081 082
57 Costa Rica 061 | 062 | 063 5 Finlandia 080 | 081 | 082
56 Albania 061 | 0,62 | 063 RAE de
55 Malasia 061 | 0,62 0,63 4 Hong Kong, China| 0,87 | 0,82 0,83
54 Oman 061 | 0,62 | 063 3 Japon 083 [ 084 | 085
53 Turquia 0,61 0,63 0,64 2 Corea, Rep. de 083 | 0,84 0,86
52 Mauricio 060 | 0,63 | 065 1 Singapur 087 | 0,88 [ 090
51 Mongolia 060 | 0,63 | 065
[iGHEGHGN  [040=iCH<0S0] | 050=ICH<060  060<ICH<070  070<ICH<080 0,80 = ICH

Fuente: Equipo a cargo del Informe sobre el desarrollo mundial 2019.

Nota: El ICH varia entre O y 1. El indice se mide en términos de la productividad de la préxima generacién de trabajadores en relacion con el parametro de referencia
de una educaciéon completa y plena salud. Una economia en la que un nifio que nace hoy puede esperar recibir educacion completa y plena salud tendrd un puntaje
de 1en el indice. Los limites superiores e inferiores indican el rango de incertidumbre en torno al valor del ICH para cada economia.
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Componentes del indice de Capital Humano'

1 ICH mide la cantidad de capital humano que un nifio que nace hoy

puede esperar alcanzar a los 18 afios, teniendo en cuenta los riesgos de

mala salud y educacion deficiente que existen en el pais en el que vive.

El indice sigue la trayectoria de un nifio que nace hoy desde su
nacimiento hasta la edad adulta. En los paises mas pobres del mundo, el riesgo
de que el niflo no sobreviva hasta cumplir 5 aflos es significativo. Y, aun si llega
a la edad escolar, existe el riesgo de que no comience la escuela y, mas atn,
de que no complete el ciclo de 14 afios de escolarizacién (desde el preescolar
hasta el grado 12), que es la norma en los paises ricos. Ademas, el tiempo que
pasa en la escuela puede reflejarse de manera dispar en el aprendizaje, segtin la
calidad de los docentes que tenga y las escuelas a las que asista. Cuando llega a
los 18 anos, lleva ya consigo los efectos duraderos de la mala salud y nutricion
que haya experimentado en la nifiez y que limitaran sus habilidades fisicas y
cognitivas en su vida adulta.

El ICH ilustra de forma cuantitativa las etapas clave de esta trayectoria y sus
consecuencias para la productividad de la proxima generacion de trabajadores,
mediante tres componentes:

Componente 1: Supervivencia. Este componente del indice refleja la triste
realidad de que no todos los nifios que nacen hoy sobreviviran hasta la edad en
la que comienza el proceso de acumulacion de capital humano a través de la
educacion formal. Se mide utilizando la tasa de mortalidad de ninos menores
de 5 anos (grafico A.1, panel a), de la que la tasa de supervivencia hasta los
5 anos es complemento.

Componente 2: Escolarizacion. En este componente del indice se combina
informacién sobre la cantidad y la calidad de la educacién.

e La cantidad de educacion se mide por el nimero de afios de escolarizacion
que se puede esperar que un nifio haya completado a los 18 afios dados los
patrones predominantes de las tasas de matriculacién (grafico A.1, panel b).
El valor maximo posible es 14 afos, que corresponde al tiempo maximo de
escolarizacion que alcanza a los 18 afios un nifio que comenzé el preescolar
a los 4. En los datos, los anos esperados de escolarizaciéon oscilan entre
aproximadamente 4 y cerca de 14.

e La calidad de la educacion refleja la labor desarrollada recientemente por el
Banco Mundial para armonizar las calificaciones de las principales pruebas
internacionales de rendimiento escolar y obtener una unidad de medida
de los resultados del aprendizaje armonizados (RAA)2 Los RAA se miden
en unidades del programa de evaluacion denominado TIMSS y van desde
cerca de 300 hasta aproximadamente 600 en los distintos paises (grafico A.1,
panel c).

Las calificaciones de las pruebas se utilizan para convertir los anos esperados
de escolarizacion en afios de escolarizacion ajustados en funcién del aprendizaje
(gréafico A.1, panel d). Este ultimo valor se obtiene multiplicando los afios
esperados de escolarizaciéon por el cociente entre el puntaje obtenido en las
pruebas y 625, calificacion que corresponde al parametro de referencia del TIMSS
para el nivel avanzado del desempefio®. Por ejemplo, si los afios esperados de
escolarizacién de un pais son 10 y la calificaciéon promedio en las pruebas es 400,
el pais tiene 10 x (400/625) = 6,4 afios de escolarizacion ajustados en funcion del
aprendizaje. La diferencia entre 10 y 6,4 representa una brecha de aprendizaje
equivalente a 3,6 afios de escolarizacion.

Componente 3: Salud. No hay ninguna medicién tnica de la salud que se
considere extensamente aceptada, que se pueda medir de manera directa y
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cuyos datos estén ampliamente disponibles y, por lo tanto, pueda utilizarse de
la misma forma que los aflos de escolarizacion como pardmetro de referencia
estandar del desempefio educativo. Por esta razon, se utilizan dos indicadores
indirectos de las condiciones generales de salud:

e Tuasa de supervivencia de los adultos. Se mide como la proporciéon de personas
de 15 afios que sobrevive hasta los 60. Esta medicién de la mortalidad sirve
como indicador indirecto de una amplia gama de resultados no fatales en el
ambito de la salud que un nifio nacido hoy experimentara en la adultez si se
mantienen las condiciones actuales.

e Crecimiento saludable de los nifios menores de 5 afios. Se mide utilizando las tasas
de retraso del crecimiento, esto es, 1 menos la proporcion de nifios menores
de 5 afnios que se encuentran por debajo de la talla normal para su edad. El
retraso del crecimiento sirve como indicador de las condiciones de salud en
la etapa prenatal, en la lactancia y en la primera infancia, pues resume los
riesgos a la salud que probablemente experimentardn los nifios que nacen
hoy durante los primeros afios de vida, con importantes consecuencias para
su salud y su bienestar en la edad adulta.

Los datos sobre estos dos indicadores de salud se muestran en el grafico A.1,
paneles e y f, respectivamente.

Metodologia de agregacion

Para combinar los componentes del ICH en un tunico indice, primero se los
convierte en contribuciones a la productividad*. La multiplicacién de estas
contribuciones a la productividad da como resultado el ICH general. Este indice
resume cudn productivos seran los niflos que nacen hoy como miembros de
la fuerza laboral en el futuro, en funcién de los riesgos a la educacion y la
salud que se resumen en los componentes. El ICH se mide en unidades de
productividad en relacion con un parametro de referencia correspondiente a
educacién completa y plena salud.

En el caso de la supervivencia, la interpretacion de la productividad relativa
es tajante: los niflos que no sobreviven a la infancia nunca se convierten en
adultos productivos. Como resultado, la productividad que se espera que
un nifio nacido hoy alcance como futuro trabajador se reduce aplicando un
factor equivalente a la tasa de supervivencia, en relacion con el parametro
correspondiente a una situacion en la que todos los nifios sobreviven.

Enlo querespectaalaeducacion, lainterpretacion de la productividad relativa
se basa en la gran cantidad de estudios empiricos que miden los beneficios de la
educacion en el nivel individual. El consenso aproximado que puede extraerse
de estos trabajos es que un afo adicional de escolarizacion da como resultado
un incremento en las ganancias cercano al 8 %°. Esto puede utilizarse para
convertir las disparidades en los afios de escolarizacion ajustados en funcion
del aprendizaje de los distintos paises en diferencias en la productividad de los
trabajadores. Por ejemplo, en comparacion con un parametro de referencia en
el que todos los nifios han completado los 14 afios de escolarizaciéon cuando
cumplen 18, cabe esperar que un nifio que asiste solo 9 afios a la escuela sea
un 40 % menos productivo en la adultez (la diferencia de 5 afios de educacion
multiplicada por un 8 % por cada afio).

En el caso de la salud, la interpretacion de la productividad relativa se basa
en los estudios empiricos que miden los beneficios econémicos de la buena
salud en el nivel individual. La principal dificultad en estos trabajos radica en
que no hay ningin indicador que pueda medirse directamente y resuma los
diversos aspectos de la salud que inciden en la productividad. En los estudios
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microeconométricos a menudo se utilizan indicadores indirectos de la salud,
como la talla en la adultez®, que puede medirse de manera directa y refleja la
acumulacién de problemas de salud sufridos durante la infancia y la adolescencia.
El consenso aproximado que puede extraerse de estos estudios es que una
mejora en la salud asociada con un incremento de 1 centimetro en la talla de la
persona adulta da como resultado un aumento del 3,4 % en la productividad.

Para que estas evidencias referidas a los beneficios de uno de los indicadores
indirectos de la salud (la talla en la adultez) puedan convertirse a los otros
indicadores indirectos de la salud que se utilizan en el ICH (retraso del
crecimiento y supervivencia de los adultos), es necesario obtener informacion
sobre las relaciones entre estos elementos’.

e El retraso del crecimiento se relaciona directamente con la talla en la edad
adulta, puesto que los déficits de crecimiento de la infancia persisten en gran
medida durante la adultez, junto con los déficits de salud y cognitivos conexos.
Las evidencias disponibles sugieren que una mejora en la salud que permita
reducir el retraso del crecimiento en 10,2 puntos porcentuales dard como
resultado un incremento del 3,5 % en la productividad de los trabajadores.

e En lo que respecta a la supervivencia de los adultos, las pruebas empiricas
indican que, si mejora la salud general, tanto la talla como la supervivencia de
los adultos se incrementan de modo tal que la talla se eleva 1,9 centimetros
por cada 10 puntos porcentuales de mejora en la tasa de supervivencia de los
adultos (en la férmula, TSA). Esto implica que una mejora en la salud que
provoca una suba en las tasas de supervivencia de los adultos de 10 puntos
porcentuales se asocia con un aumento en la productividad laboral de
1,9 x 3,4 %, es decir, 6,5 %.

En el ICH, las estimaciones sobre la contribucién de la salud a la productividad
laboral calculadas a partir de estos dos indicadores indirectos se promedian
juntas (si se dispone de ambos indicadores) y se utilizan individualmente (si
solo se dispone de uno de ellos). La contribucién de la salud a la productividad
se expresa en relaciéon con un parametro de referencia que representa la plena
salud, definida como la ausencia de retraso del crecimiento, y una tasa de
supervivencia de los adultos del 100 %. Por ejemplo, en comparaciéon con el
pardmetro de cero retraso del crecimiento, en un pais donde esa tasa es del
30 %, la mala salud reduce la productividad laboral en (30 x 0,35) %, es decir,
10 %. De modo similar, si se analiza en relaciéon con el parametro del 100 % de
supervivencia de los adultos, en un pais donde dicha tasa es del 70 %, la mala
salud reduce la productividad laboral en (30 x 0,65) %, 0 19,5 %. El promedio
de estas dos estimaciones referidas al efecto de la salud en la productividad es
el que se utiliza en el ICH.

El ICH general se construye multiplicando las contribuciones de la supervi-
vencia, la escolarizacion y la salud a la productividad relativa, del siguiente modo:

ICH = Supervivencia x Escolarizacion x Salud, (1)

con los tres componentes definidos como:

1-Tasa de mortalidad de nifios menores de 5 arios
1

Puntaj izados de las bas
¢(Aﬁas esperados de escolarizacion x unajes armanzﬁz;sos ¢ 15 pruends _ 14)

Escolarizacion = e ,

(2)

Supervivencia =

(3)

Tasa de supervivencia _ Retraso dl Tasa de nifios sin ~ _ ) 12
Salud = €(y 154 % U de los aduios W4y Bt X etraso del crecimiento )

(4)
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Los componentes del indice se expresan aqui como contribuciones a la
productividad en relaciéon con el parametro de referencia que representan
la educaciéon completa y de calidad y la plena salud. El parametro ¢ = 0,08
mide los beneficios de un ano adicional de escolarizacién. Los pardmetros
}/Tasa de supervivencia de los adultos = 0’65 Y }/Retrasn del crecimiento — 0’35 mlden IOS aumentos en la
productividad asociados con una mejora en la salud, utilizando la tasa de
supervivencia de los adultos y el retraso del crecimiento como indicadores
indirectos. El pardmetro de educaciéon completa y de calidad corresponde a
14 afios de escolarizaciéon y a un puntaje armonizado de 625 en las pruebas.
El parametro de plena salud corresponde a una tasa de supervivencia del 100 %
en la infancia y en la adultez y a una tasa de retraso del crecimiento del 0 %.

Estos parametros de referencia sirven como ponderaciones en la construccion
del ICH, las cuales se eligen de modo tal que sean las mismas en todos los paises.
De esta forma, las diferencias entre los valores del ICH para los distintos paises
reflejaran tnicamente diferencias entre las variables componentes. Esto facilita
la interpretacion del indice y constituye también una eleccion pragmatica,
porque no es posible estimar los beneficios especificos que aportan la educacion
y la salud en cada uno de los paises incluidos en el ICH.

Como se muestra en el grafico A.1, las tasas de supervivencia de los nifos
oscilan entre el 90 % en los paises con mayor mortalidad y casi el 100 % en los
de mortalidad mas baja. Esto implica una pérdida de productividad del 10 %
en relacion con el parametro de mortalidad cero. Los anos de escolarizacion
ajustados en funcién del aprendizaje oscilan entre aproximadamente 3 y cerca
de 14. Esta diferencia implica una brecha en la productividad en relacion
con el parametro de educacion completa de e?G-19 = 0081 = ( 4; es decir,
la productividad de un futuro trabajador en los paises con menos anos de
escolarizacion ajustados en funcién del aprendizaje llega a solo el 40 % de
la que lograria en la situacion correspondiente al pardmetro de educacion
completa. En el caso de la salud, las tasas de supervivencia de los adultos
van del 60 % al 95 %, mientras que la proporciéon de ninos sin retraso del
crecimiento oscila entre cerca del 60 % y mas del 95 %. Al utilizar las tasas
de supervivencia de los adultos, se obtiene una diferencia en la productividad
de e”msa06-D) = 06504) = (0,77, En consecuencia, cuando se emplean las tasas
de supervivencia de los adultos como indicador indirecto de la salud, se
observa que la productividad de un futuro trabajador es de solo el 77 % de lo
que seria con el parametro de plena salud. Al utilizar la proporcion de ninos
sin retraso del crecimiento, se obtiene una diferencia en la productividad
de e Retraso delcrecimiento0-6-1) = 03509 = (0, 87, Ta productividad de un futuro trabajador
calculada utilizando la variable de retraso del crecimiento como indicador
indirecto de la salud es, por ende, solo el 87 % de lo que seria si se cumpliera
el pardmetro de plena salud.

El indice de Capital Humano

El ICH general se muestra en el grafico 3 del texto principal y por separado en el
cuadro 2. El cuadro A.1, incluido més adelante en el presente apéndice, muestra
el ICH general y sus componentes para las 157 economias que este abarca.
Los datos también pueden consultarse en www.worldbank.org/humancapital.
El ICH es, en promedio, mas alto en los paises ricos que en los paises pobres,
y su valor oscila entre cerca de 0,3 y aproximadamente 0,9. Las unidades del
ICH tienen la misma interpretacion que los componentes medidos en términos
de productividad relativa. Tomemos el caso de Marruecos, con un ICH cercano
a 0,5. Si en ese pais persisten las condiciones de salud y educacién actuales,
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un nifio que nace hoy sera solo la mitad de productivo de lo que podria ser si
recibiera educacion completa y gozara de plena salud.

Todos los componentes del ICH se miden con algin margen de error, y
naturalmente esta incertidumbre tiene consecuencias para la precision del
ICH general. A fin de plasmar esta imprecision, las estimaciones del ICH de
cada pais van acompafiadas de un limite superior y uno inferior que reflejan la
incertidumbre enlamedicién de los componentes del indice. Para establecer estos
limites, se recalcula el ICH utilizando las estimaciones que corresponden a los
limites inferior y superior de los componentes. Los limites son una herramienta
para poner de relieve frente a los usuarios que los valores estimados del ICH
de los paises estan sujetos a incertidumbre, reflejo a su vez de la incertidumbre
en los componentes. En los casos en que los intervalos establecidos para dos
paises se superponen, no debe concederse demasiado peso a las diferencias
entre las estimaciones del ICH de dichos paises, dado que son pequefias en
relacion con la incertidumbre acerca del valor del propio indice. De este modo
se busca evitar que la discusion se centre en las pequenas diferencias entre los
lugares que ocupan los paises en la clasificaciéon del ICH y generar en cambio
debates mas fructiferos acerca del nivel del ICH y lo que esto implica para la
productividad de los futuros trabajadores.

Otra caracteristica del ICH es que puede desagregarse por género en los
paises que disponen de datos desglosados para todos los componentes del
indice. Las diferencias de género mas pronunciadas se observan en las tasas
de supervivencia hasta los 5 anos, de supervivencia de los adultos y de retraso
del crecimiento, en las que las ninas, en promedio, muestran resultados
mas favorables que los varones en casi todos los paises. La cantidad de afios
esperados de escolarizacion es mayor entre las nifias que entre los varones
en aproximadamente las dos terceras partes de los paises, al igual que las
calificaciones de las pruebas. En términos generales, los puntajes del ICH son
mas altos en las nifias que en los varones en la mayoria de los paises.

En el ICH se utilizan los beneficios de la educacion y la salud para convertir los
indicadores correspondientes a esos sectores en diferencias en la productividad
de los trabajadores. Cuanto mas altos sean esos beneficios, mas grandes seran las
diferencias en la productividad. La magnitud de los beneficios también influye
en las contribuciones relativas de la educacion y la salud al indice general. Por
ejemplo, si los beneficios de la educacién son altos y los de la salud son bajos,
las diferencias en la educacion de los distintos paises representaran una mayor
proporcion de las diferencias entre los indices. Si bien la modificaciéon de los
supuestos acerca de los beneficios de la educacién y la salud provocara cambios
en las posiciones relativas de los paises en el indice, en la préactica esos cambios
son pequenos porque los indicadores de salud y educacion estan fuertemente
correlacionados en todos los paises®.

Cémo se vincula el ICH con el crecimiento
y los ingresos futuros

ElICH puede vincularse conlos niveles de ingreso agregado futuroy el crecimiento
siguiendo la logica de la bibliografia sobre contabilidad del desarrollo. En esos
trabajos suele adoptarse una formula simple de Cobb-Douglas para la funcién
de produccién total, a saber:

y = Akf k7, (5)

en donde y es PIB por trabajador, &,y k, son los voltimenes de capital fisico
y humano por trabajador, A es la productividad total de los factores y « es la
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elasticidad del producto respecto del capital fisico. Para analizar el modo en que
los cambios en el capital humano pueden afectar los ingresos a largo plazo, se
reescribe la funciéon de produccion:

a
T 1

kf l-a —
y= L " avek, . (6)
y

En esta formulacion, el PIB por trabajador es proporcional al volumen de
capital humano por trabajador, y se mantienen constantes el nivel de la pro-

ductividad total de los factores y el cociente entre capital fisico y producto, 7f

Esta formulacion puede utilizarse para responder la siguiente pregunta:
¢En qué medida un incremento en el capital humano genera un aumento
del producto por trabajador a largo plazo, una vez contemplado el aumento
en el capital fisico que probablemente se produzca como consecuencia del
incremento en el capital humano? La ecuacion 6 da la respuesta: el producto
por trabajador se incrementa de manera proporcional al capital humano por
trabajador, esto es, la duplicacion del capital humano por trabajador dard como
resultado la duplicacion del producto por trabajador a largo plazo.

Para vincular este marco con el ICH se requieren ciertos pasos adicionales.
En primer lugar, se debe suponer que el volumen de capital humano por
trabajador que se incorpora a la funcion de produccion, k,, es igual al capital
humano del trabajador promedio. En segundo lugar, se debe vincular el
capital humano de la préxima generacién, medido en el ICH, con el volumen
de capital humano que se incorpora a la funcién de produccioén. Esto puede
lograrse considerando distintos escenarios. Imaginemos primero un escenario
sin modificaciones en el que los anos esperados de escolarizacion ajustados
en funcién del aprendizaje y la salud tal como estan medidos en el ICH en la
actualidad se mantienen iguales en el futuro. Con el tiempo, las personas que
ingresen en la fuerza laboral con una salud y una educacion correspondientes
al escenario sin cambios irdn reemplazando a los actuales miembros de dicha
fuerza hasta que todos los trabajadores del futuro tengan los anos esperados
de escolarizacion ajustados en funcién del aprendizaje y la salud que refleja el
ICH actual. La férmula k, . = e?**r¢*7?ré muestra el volumen de capital humano
futuro en este escenario de referencia, en el que ES,, representa el nimero
de afios de escolarizacion ajustados en funcion del aprendizaje de la préxima
generacion de trabajadores, y y z,. resume la contribucion de los dos indicadores
de salud a la productividad en la ecuacién 4 del ICH. Comparemos esto con un
escenario en el que la totalidad de la fuerza laboral futura recibe educacion
completa y goza de plena salud, lo que da como resultado un mayor volumen
de capital humano, k; = e%es’+ vz Aqui es* representa el parametro de 14 afios
de educaciéon de calidad y z*, el parametro de plena salud.

Si damos por sentado que la productividad total de los factores y la relacion
entre capital fisico y producto son las mismas en los dos escenarios, el PIB por
trabajador (estado estable) en los dos escenarios sera el siguiente:

Y _Kure _ dleso-es)ertzne-z) (7)
y Ay

Esta expresion es la misma que el ICH en las ecuaciones 1 a 4, excepto por el
término correspondiente a la supervivencia hasta los 5 anos (porque los nifios
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que no sobreviven no se convierten en parte de la fuerza laboral futura). Esto
genera un vinculo estrecho entre el ICH y el crecimiento futuro potencial. Si se
aparta la contribucion de la probabilidad de supervivencia al ICH, la ecuacién 7
muestra que un pais con un ICH igual a x podria alcanzar en el futuro un
PIB por trabajador que fuera 1/x veces mas alto si sus ciudadanos recibieran
educacién completa y gozaran de plena salud (lo que corresponde a x = 1).
Por ejemplo, un pais como Marruecos con un ICH cercano a 0,5 podria a largo
plazo tener en este escenario de educacién completa y plena salud un PIB por

1
trabajador que fuera — = 2 veces mads alto que el PIB por trabajador en el

escenario sin cambios. Lo que esto significa en términos de tasas de crecimiento
anual depende de cudn largo sea el largo plazo. Por ejemplo, en el supuesto
de que lleve 50 afios hacer realidad estos escenarios, una duplicaciéon del
ingreso per capita futuro respecto de la situacion sin cambios correspondera
a aproximadamente 1,4 puntos porcentuales de crecimiento adicional al afio.

La relacion calibrada entre el ICH y el ingreso futuro aqui descrita es simple
debido a que se centra solo en comparaciones en estado estable. En un trabajo
conexo, Collin y Weil (2018) analizan este tema y desarrollan un modelo de
crecimiento calibrado que traza la dindmica del ajuste al estado estable. Utilizan
este modelo para trazar las trayectorias del PIB per cdpita y para las mediciones
de pobreza de paises individuales y totales mundiales en el marco de diversos
supuestos referidos al camino futuro del capital humano. Calculan también
el incremento equivalente en las tasas de inversion en capital fisico que se
necesitarian para generar los mismos aumentos en el producto asociados con
las mejoras en el capital humano.

Limitaciones

Al igual que todos los demds instrumentos de comparacion entre paises, el
ICH tiene limitaciones. Algunos de sus componentes (véase el cuadro A.l),
como el retraso del crecimiento y las calificaciones de las pruebas, se miden con
muy poca frecuencia en algunos paises y nunca en otros. Los datos referidos
a los puntajes de las pruebas provienen de distintos programas de evaluacion
internacionales que deben convertirse a unidades comunes, y la edad de
quienes se someten a esas pruebas y los temas que estas abarcan varian segin
el programa. Asimismo, es posible que los puntajes no reflejen con precision la
calidad de todo el sistema educativo de un pais, en los casos en que los alumnos
que rinden las pruebas no sean representativos de toda la poblacién estudiantil.
Aun no existen mediciones confiables de la calidad de la educacion terciaria,
a pesar de su importancia para la formacion de capital humano en un mundo
que cambia con rapidez. Los datos sobre tasas de matriculaciéon necesarios para
estimar los anos esperados de escolarizacion a menudo presentan numerosos
baches y se informa sobre ellos con demoras significativas. Las habilidades
socioconductuales no se registran explicitamente. Las tasas de supervivencia de
los ninos y adultos se estiman de manera imprecisa en los paises donde no hay
registros de estadisticas vitales o estos estan incompletos.

Uno de los objetivos del ICH es dirigir la atencién a estas deficiencias en
los datos e impulsar medidas para subsanarlas. Mejorar los datos llevara
tiempo. Mientras tanto, y en reconocimiento de estas limitaciones, el ICH debe
interpretarse con cautela. Brinda estimaciones aproximadas del modo en que
la educacion y la salud de la actualidad configurardn la productividad de los
futuros trabajadores, pero no es una medicién con una graduacién precisa que
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CUADRO A.1 El indice de Capital Humano y sus componentes, 2018

Afios de Proporcion | indice de Capital Humano

Probabi- escola- Tasa de de nifios

lidad de Afios rizacién | supervi- | menores de

sobrevivir | esperados |Resultados del|ajustados en| vencia 5 afios sin

hasta los | de escola- | aprendizaje | funciéndel | delos retraso del | Limite Limite
Economia 5 afos rizacion | armonizados | aprendizaje | adultos | crecimiento | inferior | Valor |superior
Afganistdn 0,93 8,6 355 4,9 0,78 0,59 0,38 0,39 0,40
Albania 0,99 13,0 429 8,9 0,94 0,77 0,61 0,62 0,63
Alemania 1,00 13,9 528 1,7 0,93 = 0,78 0,79 0,81
Angola 0,92 79 326 4] 0,76 0,62 0,33 0,36 0,39
Arabia Saudita 0,99 12,4 407 8, 0,91 — 0,57 0,58 0,60
Argelia 0,98 1,4 374 6,8 0,91 0,88 0,51 0,52 0,53
Argentina 0,99 13,1 424 8,9 0,89 — 0,60 0,61 0,62
Armenia 0,99 1, 443 79 0,88 0,91 0,56 0,57 0,58
Australia 1,00 13,8 524 1,6 0,95 0,98 0,79 0,80 0,81
Austria 1,00 13,9 525 1,7 0,94 — 0,78 0,79 0,80
Azerbaiydn 0,98 1,6 472 8,7 0,87 0,82 0,58 0,60 0,62
Bahrein 0,99 13,3 452 9,6 0,93 — 0,65 0,67 0,68
Bangladesh 0,97 11,0 368 6,5 0,87 0,64 0,47 0,48 0,49
Bélgica 1,00 13,4 519 11,1 0,93 — 0,75 0,76 0,77
Benin 0,90 9,3 384 57 0,76 0,66 0,38 0,41 0,43
Bosnia y Herzegovina 0,99 1,7 461 8,6 0,91 0,91 0,61 0,62 0,63
Botswana 0,96 8,4 391 53 0,79 0,69 0,40 0,42 0,44
Brasil 0,99 1,7 408 7,6 0,86 0,94 0,55 0,56 0,57
Bulgaria 0,99 12,9 498 10,3 0,87 — 0,65 0,68 0,70
Burkina Faso 0,92 6,5 404 4,2 0,75 0,73 0,35 0,37 0,38
Burundi 0,94 75 423 5] 0,71 0,44 0,36 0,38 0,40
Camboya 0,97 9,5 452 6,9 0,83 0,68 0,47 0,49 0,51
Camerun 0,92 9,1 379 5,5 0,67 0,68 0,37 0,39 0,42
Canada 0,99 13,7 537 1,7 0,94 — 0,79 0,80 0,81
Chad 0,88 5,0 333 2,6 0,64 0,60 0,28 0,29 0,31
Chile 0,99 12,8 466 9,6 0,91 0,98 0,66 0,67 0,69
China 0,99 13,2 456 9,7 0,92 0,92 0,66 0,67 0,68
Chipre 1,00 13,5 502 10,9 0,95 — 0,74 0,75 0,76
Colombia 0,99 12,5 424 8,5 0,86 0,89 0,58 0,59 0,61
Comoras 0,93 8,4 392 53 0,78 0,69 0,36 0,41 0,44
Congo, Rep. del 0,95 8,8 371 5,2 0,75 0,79 0,39 0,42 0,44
Congo, Rep. Dem. del. 0,91 9,2 318 4,7 0,75 0,57 0,35 0,37 0,39
Corea, Rep. de 1,00 13,6 563 12,2 0,94 0,98 0,83 0,84 0,86
Costa Rica 0,99 12,5 430 8,6 0,92 0,94 0,61 0,62 0,63
Cote d’lvoire 0,91 7,0 373 4,2 0,61 0,78 0,33 0,35 0,37
Croacia 1,00 13,3 505 10,7 0,91 — 0,71 0,72 0,74
Dinamarca 1,00 13,4 531 1,4 0,93 — 0,76 0,77 0,79
Ecuador 0,99 13,2 420 8,9 0,88 0,76 0,59 0,60 0,61
Egipto, Rep. Arabe de 0,98 1,1 356 6,3 0,85 0,78 0,47 0,49 0,50
El Salvador 0,99 1,3 362 6,5 0,83 0,86 0,49 0,50 0,51
Emiratos Arabes Unidos 0,99 13,1 451 9,5 0,93 — 0,64 0,66 0,67
Eslovenia 1,00 13,6 532 1,6 0,93 — 0,78 0,79 0,80
Espafia 1,00 13,1 514 10,8 0,94 — 0,74 0,74 0,75
Estados Unidos 0,99 13,3 523 1,1 0,90 0,98 0,75 0,76 0,77
Estonia 1,00 13,1 542 1,4 0,88 — 0,73 0,75 0,76
Eswatini 0,95 8,2 440 57 0,59 0,74 0,38 0,41 0,43
Etiopia 0,94 78 359 4,5 0,79 0,62 0,37 0,38 0,40
Federacion de Rusia 0,99 13,8 538 1,9 0,78 — 0,68 0,73 0,77
Filipinas 0,97 12,8 409 8,4 0,80 0,67 0,53 0,55 0,56
Finlandia 1,00 13,7 548 12,0 0,93 — 0,80 0,81 0,82
Francia 1,00 14,0 506 1,3 0,93 — 0,76 0,76 0,77
Gaboén 0,95 8,3 456 6,0 0,77 0,83 0,43 0,45 0,48
Gambia 0,94 9,0 338 4,8 0,74 0,75 0,37 0,40 0,42

(continuacion)
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CUADRO A1 El indice de Capital Humano y sus componentes, 2018 (continuacicn)

Afos de Proporcion | indice de Capital Humano

Probabi- escola- Tasa de de nifios

lidad de Afos rizacién | supervi- | menores de

sobrevivir | esperados |Resultados del|ajustados en| vencia 5 afios sin

hasta los | de escola- | aprendizaje | funciondel | delos retraso del | Limite Limite
Economia 5 afos rizacion | armonizados | aprendizaje | adultos | crecimiento | inferior | Valor |superior
Georgia 0,99 12,5 445 8,9 0,85 0,89 0,60 0,61 0,63
Ghana 0,95 1,6 307 57 0,76 0,81 0,42 0,44 0,45
Grecia 0,99 12,9 474 9,8 0,94 — 0,67 0,68 0,69
Guatemala 0,97 9,7 405 6,3 0,84 0,53 0,44 0,46 0,47
Guinea 0,91 7,0 408 4,5 0,75 0,68 0,35 0,37 0,39
Guyana 0,97 12,1 346 6,7 0,79 0,89 0,48 0,49 0,51
Haiti 0,93 1,4 345 6,3 0,76 0,78 0,42 0,45 0,47
Honduras 0,98 10,0 400 6,4 0,86 0,77 0,47 0,49 0,50
Hong Kong, RAE, China 0,99 13,4 562 12,1 0,95 — 0,81 0,82 0,83
Hungria 1,00 13,0 516 10,7 0,87 — 0,69 0,70 0,72
India 0,96 10,2 355 5,8 0,83 0,62 0,43 0,44 0,45
Indonesia 0,97 12,3 403 79 0,83 0,66 0,52 0,53 0,55
Irdn, Rep. Isldmica del 0,99 1,7 432 8,1 0,92 0,93 0,57 0,59 0,61
Iraq 0,97 6,9 363 4,0 0,84 0,78 0,38 0,40 0,41
Irlanda 1,00 13,7 538 1,8 0,95 — 0,79 0,81 0,82
Islandia 1,00 13,4 497 10,7 0,95 — 0,73 0,74 0,75
Islas Salomoén 0,98 9,2 362 53 0,86 0,68 0,43 0,44 0,45
Israel 1,00 13,8 503 1,1 0,95 — 0,75 0,76 0,78
Italia 1,00 13,6 514 1,2 0,95 — 0,76 0,77 0,78
Jamaica 0,98 1,7 387 7,2 0,87 0,94 0,53 0,54 0,56
Japén 1,00 13,6 563 12,3 0,94 0,93 0,83 0,84 0,85
Jordania 0,98 11,6 409 7,6 0,89 0,92 0,54 0,56 0,58
Kazajstan 0,99 13,3 537 1,5 0,80 0,92 0,72 0,75 0,77
Kenya 0,95 10,7 455 78 0,79 0,74 0,50 0,52 0,53
Kiribati 0,95 11,6 383 7] 0,81 — 0,45 0,48 0,50
Kosovo 0,99 12,8 375 7,7 0,91 = 0,55 0,56 0,57
Kuwait 0,99 12,4 383 7,6 0,92 0,95 0,56 0,58 0,59
Lesotho 0,91 8,7 393 5,5 0,50 0,67 0,35 0,37 0,39
Letonia 1,00 13,3 530 1,3 0,85 — 0,71 0,72 0,74
Libano 0,99 10,5 405 6,8 0,94 = 0,52 0,54 0,55
Liberia 0,93 4,4 332 2,3 0,77 0,68 0,31 0,32 0,33
Lituania 1,00 13,6 514 1,2 0,83 = 0,70 0,71 0,73
Luxemburgo 1,00 12,4 500 9,9 0,94 — 0,68 0,69 0,70
Macao, RAE, China 0,99 12,6 545 11,0 0,96 = 0,75 0,76 0,76
Macedonia del Norte, Rep. de 0,99 1,2 382 6,8 0,91 0,95 0,53 0,53 0,54
Madagascar 0,96 75 351 4,2 0,79 0,51 0,35 0,37 0,39
Malasia 0,99 12,2 468 9,1 0,88 0,79 0,61 0,62 0,63
Malawi 0,94 9,4 359 54 0,73 0,63 0,39 0,41 0,42
Mali 0,89 5,6 307 2,7 0,74 0,70 0,29 0,32 0,34
Malta 0,99 13,3 474 10,1 0,95 — 0,69 0,70 0,71
Marruecos 0,98 10,6 367 6,2 0,93 0,85 0,49 0,50 0,51
Mauricio 0,99 12,5 473 9,5 0,86 — 0,60 0,63 0,65
Mauritania 0,92 6,3 342 34 0,80 0,72 0,32 0,35 0,38
México 0,99 12,6 430 8,6 0,89 0,88 0,60 0,61 0,61
Moldova 0,98 11,8 436 8,2 0,83 0,94 0,57 0,58 0,59
Mongolia 0,98 13,6 435 9,4 0,79 0,89 0,60 0,63 0,65
Montenegro 1,00 12,4 433 8,6 0,91 0,91 0,61 0,62 0,62
Mozambique 0,93 74 368 4,4 0,69 0,57 0,34 0,36 0,38
Myanmar 0,95 9,9 425 6,7 0,81 0,71 0,46 0,47 0,49
Namibia 0,96 8,9 407 5,8 0,71 0,77 0,41 0,43 0,45
Nepal 0,97 1,7 369 6,9 0,85 0,64 0,48 0,49 0,50
Nicaragua 0,98 11,6 392 73 0,86 0,83 0,51 0,53 0,54
Niger 0,92 53 305 2,6 0,76 0,58 0,30 0,32 0,33

(continuacion)
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CUADRO A1 El indice de Capital Humano y sus componentes, 2018 (continuacicn)

Anos de Proporcion | indice de Capital Humano

Probabi- escola- Tasa de de nifios

lidad de Afos rizaciéon | supervi- | menores de

sobrevivir | esperados |Resultados del|ajustados en| vencia 5 afios sin

hasta los | de escola- | aprendizaje | funciondel | delos retraso del | Limite Limite
Economia 5 afos rizacion | armonizados | aprendizaje | adultos | crecimiento | inferior | Valor |superior
Nigeria 0,90 8,2 325 4,3 0,65 0,56 0,32 0,34 0,36
Noruega 1,00 13,7 512 1,2 0,94 — 0,76 0,77 0,78
Nueva Zelandia 0,99 13,6 517 1,3 0,94 — 0,76 0,77 0,78
Oman 0,99 131 424 8,9 0,91 0,86 0,61 0,62 0,63
Paises Bajos 1,00 13,8 530 n7 0,94 — 0,79 0,80 0,81
Pakistan 0,93 8,8 339 4,8 0,84 0,55 0,37 0,39 0,40
Panama 0,98 13 396 72 0,89 0,81 0,52 0,53 0,54
Papua Nueva Guinea 0,95 8,2 358 4,7 0,78 0,50 0,36 0,38 0,40
Paraguay 0,98 1,5 386 7] 0,86 0,94 0,51 0,53 0,55
Peru 0,99 12,7 407 8,3 0,88 0,87 0,57 0,59 0,60
Polonia 1,00 13,2 537 1,3 0,89 — 0,73 0,75 0,76
Portugal 1,00 13,8 520 1,5 0,93 — 0,77 0,78 0,79
Qatar 0,99 12,3 432 8,5 0,94 — 0,60 0,61 0,63
Reino Unido 1,00 13,9 517 1,5 0,94 — 0,77 0,78 0,79
Rep. Dem. Popular Lao 0,94 10,8 368 6,4 0,81 0,67 0,43 0,45 0,47
Republica Checa 1,00 13,9 522 1,6 0,92 — 0,77 0,78 0,79
Republica Dominicana 0,97 1,3 350 6,3 0,84 0,93 0,48 0,49 0,51
Republica Eslovaca 0,99 13,0 500 10,4 0,89 — 0,68 0,69 0,71
Republica Kirguisa 0,98 12,6 420 8,4 0,82 0,87 0,57 0,58 0,59
Ribera Occidental y Gaza 0,98 1,4 412 7,5 0,89 0,93 0,54 0,55 0,56
Rumania 0,99 12,2 452 8,8 0,87 — 0,59 0,60 0,62
Rwanda 0,96 6,6 358 3,8 0,81 0,63 0,36 0,37 0,39
Senegal 0,95 7,2 412 4,8 0,82 0,83 0,40 0,42 0,43
Serbia 0,99 13,4 521 1,1 0,89 0,94 0,74 0,76 0,77
Seychelles 0,99 13,7 463 10,1 0,84 0,92 0,65 0,68 0,71
Sierra Leona 0,89 9,0 316 4,5 0,61 0,74 0,33 0,35 0,37
Singapur 1,00 13,9 581 12,9 0,95 = 0,87 0,88 0,90
Sri Lanka 0,99 13,0 400 8,3 0,87 0,83 0,57 0,58 0,59
Sudafrica 0,96 9,3 343 5,1 0,68 0,73 0,40 0,41 0,42
Sudan 0,94 73 380 4,4 0,78 0,62 0,37 0,38 0,39
Sudan del Sur 0,90 4,2 336 2,3 0,68 0,69 0,27 0,30 0,33
Suecia 1,00 13,9 525 1,7 0,95 — 0,79 0,80 0,81
Suiza 1,00 13,3 524 1,1 0,95 = 0,75 0,77 0,78
Tailandia 0,99 12,4 436 8,6 0,85 0,89 0,59 0,60 0,62
Tanzania 0,95 7,8 388 4,8 0,79 0,66 0,39 0,40 0,41
Tayikistan 0,97 10,8 444 77 0,87 0,73 0,51 0,53 0,55
Timor-Leste 0,95 9,9 371 59 0,85 0,50 0,41 0,43 0,45
Togo 0,93 9] 384 5,6 0,74 0,72 0,39 0,41 0,43
Tonga 0,98 10,9 376 6,5 0,87 0,92 0,50 0,51 0,53
Trinidad y Tabago 0,97 12,5 458 9,1 0,83 0,89 0,59 0,61 0,63
Tunez 0,99 10,2 384 6,3 0,91 0,90 0,50 0,51 0,52
Turquia 0,99 12,1 459 8,9 0,90 0,90 0,61 0,63 0,64
Tuvalu 0,98 1,9 387 74 — 0,90 0,53 0,55 0,57
Ucrania 0,99 13,0 490 10,2 0,81 — 0,61 0,65 0,68
Uganda 0,95 70 397 4,4 0,70 0,71 0,37 0,38 0,39
Uruguay 0,99 11,8 444 8,4 0,90 0,89 0,59 0,60 0,61
Vanuatu 0,97 10,6 356 6,1 0,87 0,72 0,45 0,47 0,48
Vietnam 0,98 12,3 519 10,2 0,88 0,75 0,65 0,67 0,68
Yemen, Rep. del 0,94 8,0 321 4] 0,78 0,54 0,35 0,37 0,38
Zambia 0,94 9,2 358 5,2 0,71 0,60 0,37 0,40 0,42
Zimbabwe 0,95 10,0 396 6,3 0,67 0,73 0,42 0,44 0,46

Fuente: Véase la seccion “Notas sobre los datos del ICH”, al final de este apéndice.

Nota: EI ICH varia entre O y 1. El indice se mide en términos de la productividad de la proxima generacion de trabajadores en relacion con el parametro de referencia
de una educacién completa y plena salud. Una economia en la que un nifio que nace hoy puede esperar recibir educaciéon completa y plena salud tendrd un puntaje
de 1en el indice. Los limites superiores e inferiores indican el rango de incertidumbre en torno al valor del ICH para cada economia. — = no disponible.
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pueda detectar pequetias diferencias entre paises. Naturalmente, dado que el
ICH muestra resultados, no es una lista de verificacion de medidas normativas,
por lo que el tipo y la escala que resulten adecuados para las intervenciones
dirigidas a generar capital humano serdn diferentes en cada pais. Si bien el
indice combina educacién y salud en una misma medicién, constituye una
herramienta muy poco precisa para mostrar la eficacia en funciéon de los
costos de las intervenciones en estas areas, la cual deberia evaluarse mediante
cuidadosos andlisis de costos y beneficios y evaluaciones del impacto de los
programas especificos. Dado que en el ICH se utilizan estimaciones comunes
de los beneficios econémicos de la salud y la educacién para todos los paises,
no refleja las diferencias que presentan estos en la eficacia para desplegar
de manera productiva el capital humano con el que cuentan. Por tltimo, el
ICH no mide el bienestar ni resume los valores intrinsecos de la salud y la
educacion; es simplemente una medida de la contribucién de los resultados
actuales en el ambito de la salud y la educaciéon a la productividad de los
futuros trabajadores.

Notas sobre los datos del ICH

Mortalidad de nifios menores de 5 afios

Las tasas de mortalidad de ninos menores de 5 afios son calculadas por el Grupo
Interinstitucional de las Naciones Unidas para la Estimacion de la Mortalidad
en la Niniez sobre la base de la mortalidad consignada en las encuestas de
hogares y en los registros de estadisticas vitales. La informacién se difunde una
vez por afio y abarca 198 paises. Los datos correspondientes a la actualizacion
de septiembre de 2018 de estas estimaciones pueden consultarse en el sitio
web de Child Mortality Estimates (Estimaciones de la mortalidad en la nifiez),
http://www.childmortality.org/. Los datos se complementan con informacién
del proyecto Carga Mundial de Morbilidad (CMM) para una serie de paises
y territorios no incluidos en las estimaciones del Grupo Interinstitucional®.
Las estimaciones estan desglosadas por género e incluyen intervalos de
incertidumbre que se corresponden con una certeza del 95 %.

Afos esperados de escolarizacion

El ICH incluye el niimero de afios de escolarizacion que un nifio puede esperar
haber completado cuando cumpla 18 afnos, suponiendo que comienza el
preescolar a los 4. Los afios esperados de escolarizacion se definen como la suma
de las tasas de matriculacion, por edad, desde los 4 hasta los 17 afos, y van desde
un minimo de 0 hasta un méaximo de 14. Dado que una gran cantidad de paises
no disponen de datos sistematicos sobre las tasas de matriculacién especifica
de cada edad, se utiliza la informacién sobre matriculacién por nivel educativo
(maés facilmente disponible) para aproximar las tasas de los distintos segmentos
de edad. Especificamente, las tasas del nivel preescolar permiten obtener una
aproximacién de los valores correspondientes a los nifios de 4 y 5 afos; las
del nivel primario nos aproximan a las de los nifios de entre 6 y 11 anos; las
del ciclo inferior de la secundaria, a las de los ninos de entre 12 y 14 anos, y
las del ciclo superior de la secundaria, a las de los jévenes de 15 a 17 afios.
Desde luego, las diferencias en la edad fijada por los distintos paises para el
comienzo de la escolarizacién y la duracion de los niveles escolares implican que
estos valores seran solo aproximaciones del niimero de afios de escolarizacion
que un nifio puede esperar haber completado a los 18 anos.
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La tasa de matriculacién conceptualmente apropiada para este cadlculo es
la tasa total neta de matriculacién ajustada por repeticion. La fuente principal
para consultar datos sobre matriculacién y repeticion es el IEU de la Unesco.
Esta informacion se complementa y examina utilizando datos proporcionados
por los equipos del Banco Mundial en los paises que participaron en un
exhaustivo proceso de revision de datos. Cuando los datos de las tasas totales
netas de matriculacion estan incompletos, se utilizan las tasas netas de
matriculacién ajustadas, las tasas netas de matriculacion o las tasas brutas de
matriculacion, en ese orden de prioridad. Para un mismo nivel educativo se
utiliza la misma tasa de matriculacién a lo largo del tiempo.

La medicién de los afios esperados de escolarizacion que se calcula aqui es
conceptualmente similar a la de “esperanza de vida escolar” que efecttia el IEU.
Sin embargo, difieren porque esta tltima a) se calcula a partir de tasas brutas
de matriculaciéon que a menudo superan el 100 %, en ocasiones por un margen
significativo; b) incluye las diferencias entre paises en la duracién establecida
para los distintos niveles educativos, y c) utiliza los datos sobre matriculacion y
repeticion tal como los publica el IEU'.

Dado que el indicador de afios esperados de escolarizacién se construye
principalmente a partir de datos administrativos sobre tasas de matriculacion,
no se dispone de intervalos de incertidumbre para este componente del ICH.
Desde luego, esto no implica que no haya errores de medicion aqui. Un problema
importante radica en las discrepancias frecuentes y significativas entre las
mediciones de la matriculacion que se basan en las encuestas de hogares y
las que utilizan los registros administrativos. No obstante, la incertidumbre de
la medicion de los afnos esperados de escolarizacion no se ve reflejada en los
intervalos de incertidumbre del ICH general.

Hay 192 paises y territorios con al menos un dato sobre los aflos esperados
de escolarizacion correspondiente a los tltimos 10 afios, y en el ICH se utiliza la
observacion maés reciente dentro de este periodo.

Resultados del aprendizaje armonizados

El ajuste en funcion de la calidad de la educacion se basa en un nuevo esfuerzo
de gran escala en el que se buscé armonizar las pruebas de diversos programas
internacionales que miden el rendimiento escolar. En el trabajo de Patrinos y
Angrist (2018) se ofrece una descripcion detallada del proceso de armonizacion
de los puntajes. En este documento se actualiza y amplia el conjunto de datos
descrito en Altinok, Angrist y Patrinos (2018), en el que se armonizaban los
puntajes de tres de los principales programas internacionales de evaluacion
(el TIMSS, el Estudio Internacional de Progreso en Comprension Lectora
[PIRLS] y el PISA) y de tres programas regionales importantes (el Consorcio
de Africa Meridional y Oriental para la Supervision de la Calidad de la
Educacion [SACMEQ], el Programa de Analisis de los Sistemas Educativos
de la Conferencia de Ministros de Educacién de los Paises de Habla Francesa
[PASEC; CONFEMEN] vy el Laboratorio Latinoamericano de Evaluaciéon de
la Calidad de la Educaciéon [LLECE]). Patrinos y Angrist (2018) actualizaron
posteriormente este conjunto de datos con rondas mds recientes del PIRLS, el
PASEC y el SACMEQ y han ampliado también significativamente la cobertura
internacional de la base de datos al incluir las Evaluaciones de Lectura en los
Primeros Grados (EGRA), coordinadas por la Agencia de los Estados Unidos
para el Desarrollo Internacional. El conjunto de datos ampliado abarca
mas de 160 paises. En su mayoria, estas pruebas estdn disehadas para ser
representativas a nivel nacional. Sin embargo, en algunos casos notables no
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lo son. Por ejemplo, las calificaciones del PISA de 2009 y 2012 para China se
basan solo en los datos correspondientes a Shanghdi, y las de 2015, en datos
sobre Beijing, Guangdong, Jiangsu y Shanghdi''. En el ICH se utiliza para China
una estimacion extrapolada de los puntajes de las pruebas representativos a
nivel nacional que se describe en el trabajo de Patrinos y Angrist (2018). En
varios paises, las EGRA no son representativas de todos los estudiantes y se
identifican como EGRANR en la documentacion de los datos.

Los puntajes de las pruebas se convierten a unidades del TIMSS, que
corresponden aproximadamente a una media de 500 y a una desviacién estandar
de 100 puntos entre los estudiantes. El método de armonizacion se basa en el
cociente entre el puntaje promedio que obtiene un pais en cada programa y el
puntaje correspondiente en el programa de pruebas numerario para el conjunto
de paises que participa tanto en el programa numerario como en el otro. Por
ejemplo, tomemos el conjunto de paises que participa tanto en las evaluaciones
del PISA como en las del TIMSS. El cociente entre los puntajes promedio del
PISA vy las calificaciones promedio del TIMSS para este conjunto de paises da
como resultado un factor que permite convertir los puntajes del PISA en los del
TIMSS y que a su vez puede utilizarse después para convertir los puntajes del
PISA de todos los paises a calificaciones del TIMSS. Los paises comunes a las dos
evaluaciones se denominan “doblones”; el factor de conversion resultante es el
“indice doblén”, y los puntajes de las pruebas medidos en unidades comunes
son los “resultados del aprendizaje armonizados”. En la version de los datos
utilizados aqui, el indice dobldn se calcula combinando todas las observaciones
de este grupo de paises entre 2000 y 2017 vy, por lo tanto, es constante en
el tiempo. Esto garantiza que las fluctuaciones de los puntajes armonizados
de las pruebas correspondientes a un mismo pais y a un mismo programa de
evaluacion reflejen solo los cambios en los puntajes propiamente dichos y no
en el factor de conversion entre evaluaciones!'2.

Los puntajes de las pruebas se armonizan por tema y grado, y luego se
promedian los de todos los temas y grados. En el ICH se utilizan las pruebas
mas recientes disponibles de cada pais®’.

Los intervalos de incertidumbre de los RAA se construyen con el método de
bootstrapping. Patrinos y Angrist (2018) toman 1000 extracciones aleatorias de
la distribucién de los puntajes promedio por tema y grado para cada evaluacion
de su conjunto de datos. Luego elaboran los indices doblones y calculan los
RAA de cada muestra de bootstrap. Los percentiles 2,5 y 97,5 de la distribucion
de los RAA resultantes en las muestras de bootstrap forman los limites inferior y
superior del intervalo de incertidumbre para los RAA.

Anos de escolarizacidn ajustados en funcion del aprendizaje

Los aflos de escolarizacion ajustados en funcién del aprendizaje se calculan
multiplicando los anos esperados de escolarizacion por el cociente entre las
calificaciones de las evaluaciones del pais y un puntaje de 625, que corresponde
al parametro de referencia del TIMSS para el nivel avanzado del desempeno.
En el trabajo de Filmer y otros (2018) se incluyen detalles sobre la justificacion
de esta conversion de los puntajes de las evaluaciones en su equivalente en
anos de escolarizacion.

Tasa de supervivencia de los adultos

La tasa de supervivencia de los adultos mide la proporciéon de personas de
15 afos que se espera que sobrevivan hasta los 60. Se estima a partir de los
patrones predominantes de mortalidad por edad. La Division de Poblaciéon de las
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Naciones Unidas recoge esta informacion para periodos de cinco afos, por lo cual
se interpola luego para llegar a las estimaciones anuales. Para medir esta tasa es
necesario disponer de informacién sobre las tasas de mortalidad por edad. Si bien
estos datos son de facil acceso en los paises que cuentan con registros solidos de
las estadisticas vitales, en la cuarta parte mas pobre de los paises, esta informacion
esta incompleta o es inexistente. En tales sitios, la Division de Poblaciéon de
las Naciones Unidas estima las tasas de mortalidad por edad vinculando los
escasos datos disponibles con tablas modelo que reflejan el patrén habitual de la
distribucién de muertes por edad.

Si bien las estimaciones primarias de mortalidad, asi como el proceso para
modelar los datos, presentan incertidumbre, los intervalos de incertidumbre no
se consignan en los datos, sino que se utilizan los intervalos de incertidumbre
consignados en el proceso de modelacion de la CMM para las tasas de
supervivencia de los adultos'*. Las estimaciones puntuales de estos dos
conjuntos de datos son bastante similares para la mayoria de los paises. La
relacion entre el limite superior (inferior) y la estimacién puntual de la tasa de
supervivencia de los adultos de los datos de la CMM se aplica a la estimacion
puntual de la tasa correspondiente a los datos de las Naciones Unidas para
obtener el limite superior (inferior).

Retraso del crecimiento

La tasa de retraso del crecimiento se define como la proporcion de nifios menores
de 5 afnos cuya talla se ubica mas de dos desviaciones estandar de referencia por
debajo de la mediana de referencia para su edad. La mediana y las desviaciones
estandar de referencia son las que establece la Organizaciéon Mundial de la Salud
para el desarrollo infantil normal y saludable. La informacién sobre retraso del
crecimiento se extrae de la base de datos de las estimaciones conjuntas sobre
malnutricion infantil (JME)!'>, que contiene 804 observaciones por pais y afio
basadas en las encuestas de salud que miden directamente la prevalencia del
retraso del crecimiento. Esto se ha complementado con encuestas recientes
aportadas por los equipos del Banco Mundial en los paises. Hay 132 paises
y territorios con al menos una observaciéon sobre retraso del crecimiento
correspondiente a los ultimos 10 afios, y en el ICH se utiliza la observacién mas
reciente dentro de este periodo.

La base de datos de JME muestra intervalos de confianza del 95 % respecto
de las estimaciones sobre retraso del crecimiento para cerca del 40 % de las
observaciones, principalmente aquellas en las que el equipo de JME tuvo
acceso a los datos en el nivel de los registros y pudo volver a analizarlos. En
ausencia de mejores alternativas, los intervalos de confianza se imputan a
las restantes observaciones de la base de datos de JME utilizando los valores
ajustados de una regresion del ancho del intervalo de confianza de la tasa de
retraso del crecimiento.

Alcance

Los datos del ICH se consignan en los cuadros 2 y A.1 y corresponden a 157 paises
miembros del Banco Mundial y sus territorios, asi como a la Ribera Occidental
y Gaza. No se incluyen datos del ICH para algunos de los paises miembros
en los que actualmente el Banco Mundial no realiza trabajo operacional. Por
ultimo, no pueden calcularse los puntajes del ICH para 33 paises miembros del
Banco Mundial que no participan en ninguno de los programas internacionales
de evaluacion en los que se basan los resultados del aprendizaje armonizados.
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Notas

1.

&

10.

11.

12.

13.
14.

15.

El apéndice contiene un resumen de la metodologia utilizada para calcular el
ICH. Para obtener mas informacion, véase el trabajo de Kraay (2018), en el que
se basa este apéndice.

. La metodologia empleada para armonizar los puntajes de las evaluaciones se

detalla en Altinok, Angrist y Patrinos (2018), y en Patrinos y Angrist (2018).
Esta metodologia fue introducida por el Banco Mundial (2018) y elaborada en
mayor profundidad en el trabajo de Filmer y otros (2018).

Este enfoque se ha utilizado ampliamente en la bibliografia referida a la
contabilidad del desarrollo (por ejemplo, Caselli [2005], y Hsieh y Klenow
[2010]). El enfoque referido a la salud se basa en gran medida en el trabajo de
Weil (2007). Galasso y Wagstaff (2016) aplican un marco similar para medir los
costos del retraso del crecimiento.

. Estametodologia fundamental es obra de Mincer (1958). Véanse en Montenegro

y Patrinos (2014) las estimaciones recientes de los beneficios de la educacién
en distintos paises.

Por ejemplo, véanse Case y Paxson (2008), y Horton y Steckel (2011).

Para mas detalles, véanse Weil (2007) y Kraay (2018), seccion A3 y las referencias
que la acompanan.

Para maés detalles, véase Kraay (2018), seccién A4.

Véase Carga Mundial de Morbilidad (CMM), Instituto de Evaluacion y Mediciones
de Salud, Universidad de Washington, Seattle, http://www.healthdata.org/gbd.
Para obtener mas detalles sobre estas diferencias, véase Kraay (2018),
secciéon A2.

En India, se tomaron las evaluaciones del PISA en dos estados (Himachal Pradesh
y Tamil Nadu). Sin embargo, una comparaciéon con los puntajes de todos los
estados del pais contenidos en la Encuesta Nacional de Desempeiio (END)
de 2012/13 sugiere que el puntaje promedio de la END para estos dos estados
es muy similar al puntaje nacional promedio de la END, lo que indica que
es probable que los puntajes del PISA de 2009 sean aproximadamente
representativos de toda India (véase Patrinos y Angrist [2018]).

La excepcion son las rondas del PASEC de 2007 y 2014, que no fueron disefiadas
para ser intertemporalmente comparables y en las cuales de todos modos habia
paises doblones distintos.

Para mas detalles, véase Kraay (2018), seccion A3.

Véase Carga Mundial de Morbilidad (CMM), Instituto de Evaluacién y Mediciones
de Salud, Universidad de Washington, Seattle, http://www.healthdata.org/gbd.
Véase UNICEF-WHO-World Bank Joint Child Malnutrition Estimates, 2018 edition
(base de datos), Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia, Nueva York,
https://data.unicef.org/resources/jme/.
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