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Resumen

a participacion laboral de la mujer esta muy por
L debajo de la de los hombres y es baja en compara-
cion con otros paises, causando impactos economicos
importantes. La participacion laboral de las mujeres fue
tan solo 45 por ciento en 2019, comparado con 77 por
ciento para los hombres, una brecha de 32 por ciento.
Solo Turquia e Italia tienen menor participacion laboral
de [a mujer en la OCDE, y en la region solo Guatemala
tiene menor participacion que México. Esto tiene impac-
tos economicos importantes. Si las mujeres participaran
a la misma tasa que los hombres, el ingreso per capita
seria 22 por ciento mas alto, mucho mas de lo que se ve
en otros paises de la OCDE. Mas ain, si México pudiera
implementar politicas para aumentar la tasa de parti-
cipacion laboral en 0.6 puntos porcentuales al afio (en
linea con lo observado en Espafia, Irlanda y Chile), esto
contribuiria a la eliminacion de la brecha de género en
la participacion laboral, y llevaria a un crecimiento eco-
nomico de 0.4 por ciento anual.

;Qué explica las bajas tasas de participacion femenina
en la fuerza laboral? Se pueden dividir as principales ba-
rreras a la participacion laboral de las mujeres entre las
que afectan la demanda de mujeres trabajadoras y las que
afectan la oferta de trabajo por parte de las mujeres. Por
el lado de la demanda, tanto la actividad econdmica, como
los reglamentos laborales pueden ser barreras importan-
tes a la demanda de mujeres trabajadoras. En México, la
participacion laboral de las mujeres es mayor en zonas
urbanas y en las zonas donde los salarios son mas altos.
Asimismo, perduran barreras legales pues la ley no prohi-

ejecutivo

be explicitamente que los potenciales empleadores pre-
gunten sobre la situacion familiar de una mujer durante el
proceso de contratacion y si bien la ley exige el pago de un
salario igual por un trabajo igual, no establece el principio
mas amplio de igualdad de remuneracion para hombres
y mujeres por un trabajo de igual valor. Por el lado de la
oferta laboral, tanto las caracteristicas individuales como
la falta de acceso a insumos productivos pueden ser obs-
taculos a la participacion laboral. Sin embargo, la barrera
mas importante a la oferta laboral de las mujeres es la ne-
cesidad de proveer cuidados y la falta de confianza en los
servicios de cuidado infantil. De igual manera, las normas
sociales y de género junto a bajas expectativas con respec-
to a construir una carrera laboral, pueden ser importantes
barreras a la participacion laboral.

Por tanto, este estudio se concentra en los servicios de
cuidado infantil como principal barrera a la participa-
cion laboral de la mujer. Si bien las mujeres solteras y
aquellas con hijos mayores tienden a participar mas, la
decision de trabajar cambia sustancialmente después
del matrimonio y la maternidad. Por un lado, la falta de
confianza en los servicios de cuidado infantil es repor-
tada como la razon mas importante para la decision de
no trabajar. Por otro lado, el uso de servicios de cuidado
infantil en México es bajo debido a limitaciones de de-
manda y oferta; solo el 5 por ciento de los ninos entre
0y 2 anos asiste a guarderias, comparado con el 35 por
ciento en la OCDE. De esta forma, una parte importante
de este estudio incluye un analisis de oferta y demanda
de servicios de cuidado.
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Por una parte, la oferta institucional de los servicios de
cuidado infantil tiene una cobertura limitada, esta frag-
mentada y es heterogénea, con presencia de miltiples
proveedores con modalidades de entrega muy diferentes.
La cobertura de los servicios de cuidado infantil es limita-
da, con heterogeneidad territorial (e.g. mejor disponibili-
dad en areas con mayor actividad econdmica) y es provista
predominantemente por el sector privado. La fragmenta-
cion y la falta de armonizacion resultan en ineficiencias;
la falta de reconocimiento del derecho al cuidado y discri-
minacion por género y estado civil generan exclusiones y
profundizan la desigualdad de oportunidades, ademas de
que existen inconsistencias o regulaciones contradictorias
en distintos niveles de la legislacion. A pesar de esto, se
identifica (en linea con la evidencia internacional y na-
cional) una asociacion positiva entre la disponibilidad de
estos servicios con la participacion e ingreso laboral de la
mujer lo cual indica que existen areas de oportunidad para
mejorar los servicios de cuidados para alcanzar una mayor

participacion laboral de la mujer.

Por otra parte, la demanda efectiva de los servicios de
cuidado infantil es baja con variacion regional amplia,
frente a una demanda potencial extensa. La baja deman-
da efectiva deriva parcialmente de las politicas de cuida-
do infantil como la falta de dinero, la falta de derecho,
y la distancia de los servicios. Todos son importantes
factores reportados en la decision del uso de servicios
de cuidado que muchas mujeres/madres consideran
concurrentemente con la decision de participar o no en
el mercado laboral. Culturalmente la figura de la madre
continda teniendo un gran peso en el cuidado y crianza
de los hijos e hijas en los diferentes estratos sociales. La
falta de empleo y precarizacion laboral que afecta mas a
las mujeres de instruccion basica refuerza el peso de la
figura de la madre en cuidado. La demanda de servicios
de cuidado también depende del acceso a otras formas
de apoyo en el cuidado (pareja/ apoyo doméstico/ fami-
liares). Finalmente, las percepciones sobre los costos y las

oportunidades asociadas a tener a un hijo en un centro
de cuidado incluyen tanto el costo econdomico como tam-
bién los posibles riesgos de seguridad. Existe poca infor-
macion directa sobre el funcionamiento de estos centros
por parte de las no usuarias, lo que incrementa la percep-
cion negativa sobre dichos centros.

Dada la importancia tanto en la acumulacion de capital hu-
mano como en la participacion laboral de las mujeres, en
este documento se enfrenta el tema del embarazo adoles-
cente. La tasa de fertilidad adolescente es la segunda mas
alta entre los paises de la OCDE y no ha mejorado desde
2009. Mas alin, la maternidad temprana es la tercera cau-
sa de desercion escolar entre los estudiantes y la segunda
entre las mujeres, por lo que es un tema prioritario, tanto
por el bienestar de las mujeres y sus hijos como por el po-
tencial productivo del pais. En términos de prioridades a
nivel territorial, se encuentra que los 15 municipios con el
nimero mas alto de madres adolescentes concentran el 14
por ciento del total del pais. Estos municipios son priori-

tarios y estan ubicados en el noroeste y suroeste del pais.

Los resultados senalan que la maternidad temprana es
un problema asociado con la pobreza. Las areas rurales
tienen mayores tasas de embarazo adolescente, mientras
que los hogares mas ricos (aquellos sin techo precario,
sin pisos de tierra y aquellos con bienes durables) estan
asociados con una menor probabilidad de tener emba-
razos adolescentes. Una vez que se controla por riqueza
y educacion, las adolescentes indigenas no son diferen-
tes a las no indigenas en términos de su probabilidad de
embarazo. Los anos de educacion y tener al padre pre-
sente estan asociados con una menor probabilidad de un
embarazo adolescente, mientras que el no haber usado
anticonceptivos en su primer encuentro sexual esta aso-
ciado con una mayor probabilidad de tener un embarazo
adolescente. En términos de politicas piblicas, el anali-
sis encuentra una asociacion negativa entre el embarazo
adolescente a nivel municipal en municipios en los que



existen centros de servicio amigables y un mayor nimero
de médicos por unidad. De forma similar, un mayor ni-
mero de escuelas técnicas y un mayor porcentaje de la
poblacion que recibe transferencias condicionadas tiene
una asociacion negativa con el embarazo adolescente.

El analisis realizado indica las siguientes oportunidades,
tanto en el ambito de politicas de cuidado, politicas para
prevenir el embarazo adolescente y politicas complemen-
tarias que podrian ayudar a impulsar una mayor partici-
pacion laboral de la mujer.

POLITICAS DE CUIDADO

Marco normativo
 Armonizar el marco normativo y fortalecer estandares
minimos para eliminar la fragmentacion y asegurar la
calidad en la provision de servicios de cuidado infantil.
« Establecer un sistema de monitoreo y supervision para
asegurar el cumplimiento de estandares minimos.
« Eliminar la discriminacion de género y estado civil en

el acceso al cuidado infantil en el marco normativo!

Opciones para incrementar el acceso a los servicios de
cuidado infantil

+ Considerar una modalidad basada en comunidad en
areas Rurales.

« Implementar una expansion gradual, priorizando
areas de mayor impacto en la participacion laboral
de la mujer.

- Enambito de empleo formal, promover colaboracio-
nes publico-privadas entre el IMSS y las empresas.
- En ambito de empleo informal, promover el esta-

blecimiento de centros de atencion privados en

" Es importante notar que durante de la finalizacion de este es-
tudio, modificaciones a La Ley del Seguro Social se aprobaron
eliminando la discriminacion de genero en acceso al cuidado para
los trabajadores del IMSS.

RESUMEN EJECUTIVO

areas prioritarias por medio de: (a) incentivos fi-
nancieros tales como capital inicial, y/o (b) subsi-
dios focalizados a las familias vulnerables.

- Si la disponibilidad de la infraestructura es una
restriccion, se podria considerar la posibilidad de
utilizar el FAIS, dentro del marco de la infraestruc-
tura basica del sector educativo (incluyendo edu-
cacion inicial).

 Expandir la normatividad para incluir servicios ex-
traescolares y explorar otras estrategias para promo-
ver su provision.

« Profesionalizar el trabajo de cuidado por medio del
establecimiento de competencias claras, con capaci-
taciones y certificaciones correspondientes, tomando
en cuenta los diferentes tipos de cuidado.

Mejoras en la calidad y disponibilidad de informacion
» Mejorar la calidad de la informacion disponible por
medio de preguntas relevantes en encuestas regulares.
* Fortalecer la base de datos de los centros de atencion
infantil (RENCAI) para asegurar que esté completa y
armonizada.
POLITICAS PARA PREVENIR EL EMBARAZO
ADOLESCENTE

- Expandir y asegurar el acceso a centros de atencion
sexual y reproductiva para adolescentes en munici-
pios de alto riesgo.

« Implementar programas que vinculen apoyos econo-
micos focalizados con intervenciones no monetarias
complementarias en municipios de alto riesgo.

- Potenciar el desarrollo socioemocional y las habilida-
des técnicas de los jovenes.

= Con el objetivo de cambiar el uso del tiempo de los
jovenes y aumentar el costo de oportunidad del em-
barazo, apoyar estrategias de programas escolares de
atencion extendida de calidad.
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 Con el objetivo de establecer normas sociales para

que los adolescentes tomen las mejores decisiones
respecto a su fertilidad, utilizar medios de comuni-
cacion masivos para brindar contenidos educativos.

POLITICAS COMPLEMENTARIAS
» Modificar la ley para prohibir explicitamente que

los potenciales empleadores pregunten sobre la si-
tuacion familiar de una mujer durante el proceso de
contratacion.

Modificar la Ley Federal del Trabajo de México (arti-
culo 86) para establecer el principio de igualdad de

remuneracion para hombres y mujeres por un trabajo

de igual valor, de conformidad con el estandar de la
Organizacion Internacional del Trabajo (OIT).
Promover licencias por paternidad con el objetivo de
involucrar a los hombres desde el inicio en el cuidado
de los hijos.

Proveer incentivos a los empleadores para que asig-
nen licencias y permisos familiares tanto para muje-
res como para hombres de manera voluntaria.
Ampliar la flexibilidad de horarios laborales y home
office.

Lanzar campanas de comunicacion e intervenciones
educativas promoviendo y reconociendo la participa-
cion de los hombres en la crianza y el cuidado como

un elemento vital en la formacion de ciudadania.



CAPITULO 1.

Las barreras a la participacion
laboral de las mujeres

INTRODUCCION

La baja participacion femenina en la fuerza laboral tiene
costos economicos importantes. La tasa de participacion
en la fuerza laboral femenina en México es baja, especial-
mente en comparacion con paises de desarrollo similar. La
participacion laboral femenina es importante por muchas
razones. Primero, a nivel macroeconomico, los bajos nive-
les de participacion femenina en el trabajo remunerado y
el espiritu empresarial representan una gran pérdida de
productividad v, por lo tanto, una pérdida en el PIB. A ni-
vel microeconomico, el trabajo de las mujeres podria ser
transformador para ellas y sus hogares (Duflo, 2012). Cuan-
do las mujeres controlan una mayor parte del presupuesto
del hogar, los gastos en alimentacion, salud y educacion
aumentan mas que cuando los hombres lo controlan (Rub-
alcava, Teruely Thomas, 2009). Si las mujeres anticipan que
van a trabajar, pueden reducir la fecundidad deseaday au-
mentar sus inversiones en capital humano (Jensen, 2012). El
trabajo de las mujeres también puede darles agencia y voz
dentro de sus sociedades. Como tal, teniendo una tasa tan
baja de participacion femenina en la fuerza laboral, México

no esta aprovechando su talento humano al maximo.

Por tanto, es importante entender los impedimentos
que enfrentan las mujeres para ingresar a la fuerza la-
boral, particularmente en el contexto de la emergencia
sanitaria ocasionada por el COVID-19. Las mujeres con

diferentes antecedentes enfrentan distintas barreras a
su participacion laboral, incluyendo el acceso a servicios
de cuidado infantil confiable, las condiciones de empleo
y las normas sociales. Estas barreras pueden ser alin ma-
yores en el contexto de la crisis del COVID-19. Las expe-
riencias de pandemias anteriores y choques a gran escala
muestran que en estas crisis hay impactos diferenciales
de género. Las mujeres estan sobrerrepresentadas en
algunas de las ocupaciones mas afectadas, como el co-
mercio minorista, el turismo, y la hospitalidad, mientras
que los hombres estan mas presentes en la construccion
o la fabricacion. De manera mas significativa, es probable
que las mujeres experimenten una carga importante en
su tiempo debido a sus miltiples responsabilidades de
cuidado a medida que se adoptan las medidas de cierre
de escuelas y confinamiento, lo que posiblemente con-
duzca a reducciones en el tiempo de trabajo y a la salida
permanente del mercado laboral.

Este capitulo tiene como objetivo poner en contexto la
problematica de la falta de participacion laboral de las
mujeres. El reciente Diagnostico de Género para México
(Banco Mundial, 2019) describio las principales brechas
de género en el pais, resaltando la baja participacion de
las mujeres como una de las brechas de género mas sig-
nificativas con impactos en el bienestar de las mujeres y
sus familias. Este capitulo cuantifica el costo econdomico
que implica la baja participacion laboral de las mujeres
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y da una primera mirada a las barreras que impiden el
ingreso de las mujeres a la fuerza laboral. Con base en
este analisis inicial, el resto del informe se enfoca en al-
gunas de las barreras mas importantes, incluyendo el ac-
ceso a servicios de cuidados de calidad, y en las barreras
impuestas por normas sociales y bajas expectativas que
pueden derivar en altas tasas de embarazo adolescente.

LA PARTICIPACION LABORAL FEMENINA ES BAJA
Y TIENE UN COSTO ECONOMICO IMPORTANTE

La participacion femenina en la fuerza laboral es baja en
relacion con paises comparables. Solo el 45 por ciento
de las mujeres mexicanas en edad laboral son parte de la
fuerza de trabajo, un nivel que esta por debajo del prome-
dio de la OCDE y América Latina (Figura 1.1). Entre los pai-
ses de la OCDE, Irlanda, México y Espana comenzaron con
aproximadamente las mismas tasas de participacion en
1990. Sin embargo, en 2017, Irlanda y Espana tenian tasas
de participacion 8 puntos porcentuales mas altas que las
de México (Gehringer y Klasen, 2015). Entre los paises de
Ameérica Latina, en 1990 México tenia una tasa de participa-
cion laboral femenina (PLF) que era ligeramente mas alta
que la de Chile, Colombia y Costa Rica, pero en 2017 la bre-
cha entre Colombia y México fue de alrededor de 14 puntos
porcentuales y, entre Chile y México, de 6 puntos porcen-
tuales.? La PLF no solo esta rezagada en relacion con sus
pares, sino también por debajo de las expectativas dado el
nivel de desarrollo de México (Banco Mundial, 2019).

La pérdida asociada con la brecha de género en la par-
ticipacion en el mercado laboral para México es del 22
por ciento del ingreso per capita. La desigualdad en la

?Vale la pena notar que, si bien algunos paises tienen mayores ni-
veles de participacion en el sector informal, como Per(, lo mismo
no es cierto para Chile o Costa Rica. Ver Marchionni et al. (2019)
para una comparacion con Per(.

participacion laboral tiene un alto costo. Si las muje-
res en edad de trabajar que no estan participando en
el mercado laboral lo hicieran en la misma proporcion
que sus contrapartes masculinas, habria una ganancia
equivalente al 22 por ciento del producto per capita de
México (Banco Mundial, 2019; Cuberes y Teignier, 2018).
Esta es una de las mayores pérdidas entre paises de
la Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo
Economicos (Figura 1.2). Esta estimacion utiliza infor-
macion detallada sobre la participacion de los hom-
bres y las mujeres en la produccion doméstica (tareas
domeésticas, servicios de cuidado de ninos y personas
mayores, etc.) y su productividad en ese sector. Con
esta estimacion y un modelo de eleccion ocupacional
se evalla los efectos cuantitativos de las brechas de
género en el emprendimiento y la participacion de la
fuerza laboral en México. La brecha de género asociada
con la baja participacion de las mujeres en la fuerza
laboral (PMFP), el emprendimiento y el autoempleo en
el mercado laboral mexicano lleva a una pérdida del 22
por ciento en el ingreso per capita, casi el doble que la
que se estima de la misma forma para Estados Unidos
(12.8 por ciento). La mayor parte de la pérdida de in-
gresos en México se debe a la brecha extremadamente
grande en la participacion en la fuerza laboral, la cual
alcanzo a 32 puntos porcentuales en el Gltimo trimestre
de 2019 (la participacion laboral fue 77 por ciento para
hombres y 45 por ciento para mujeres -ENOE, 2019q4).
Dado el posible impacto en la actividad economica, y
suponiendo que México pudiera implementar politicas
para incrementar la participacion laboral de las muje-
res en 0.6 puntos porcentuales al ano (lo cual corres-
ponde al promedio de lo observado en Espana, Irlanda
y Chile durante los dltimos 20 afos), esto eliminaria
la brecha de participacion laboral en los siguientes 50
anos. Suponiendo un crecimiento poblacional de 0.5
por ciento al afo (en linea con las proyecciones de CO-
NAPO), esto contribuiria a un crecimiento econémico de
0.4 por ciento anual.
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FIGURA 1.1 Tendencias de la Tasa de Participacion de las Mujeres en la Fuerza Laboral

en México y en Paises Seleccionados, 1990-2020
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FIGURA 1.2 Pérdida Total de Ingresos en el Largo Plazo debido a las Brechas de Género
en la Participacion en el Mercado Laboral, Paises Seleccionados de la OCDE, 2010
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UN MARCO CONCEPTUAL SOBRE LAS BARRERAS
A LA PARTICIPACION LABORAL DE LAS MUJERES

¢Qué explica las bajas tasas de participacion femenina en
la fuerza laboral? Si bien existen vacios de conocimiento,
se pueden dividir las principales barreras a la participa-
cion laboral de las mujeres entre las que afectan la de-
manda de mujeres trabajadoras y las que afectan la oferta
de trabajo por parte de las mujeres. Por el lado de la de-
manda, tanto la actividad econdmica en un lugar en parti-
cular, como los reglamentos laborales pueden ser barreras
importantes a la demanda de mujeres trabajadoras (Figura
1.3). En cuanto a la oferta laboral, también existen barreras

FIGURA 1.3 Marco conceptual: barreras a la
participacion laboral de las mujeres
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importantes. La oferta laboral en parte depende de las ha-
bilidades y caracteristicas de las mujeres. De manera simi-
lar, la falta de acceso a insumos productivos puede ser un
obstaculo a la participacion laboral, especialmente para
aquellas que buscan ser emprendedoras. Quiza la barre-
ra mas importante a la oferta laboral de las mujeres es la

necesidad de proveer cuidado a nifios y adultos mayores
y cumplir con las responsabilidades del hogar. Finalmente,
las normas sociales y de género pueden ser importantes
barreras para la participacion de las mujeres. Estas, junto
a bajas expectativas con respecto a construir una carrera
laboral, pueden reducir la oferta laboral. En la siguiente
parte del capitulo se revisa cada una de estas barreras, y el
resto del informe se centra en las Gltimas dos.?
OPORTUNIDADES DE EMPLEO Y DIFERENCIAS
TERRITORIALES

La participacion laboral femenina esta asociada con mejo-
res oportunidades laborales. Existe una literatura extensa
sobre la relacion entre las oportunidades laborales vy la
participacion femenina. Por ejemplo, Smith y Ward (1985)
encuentran que el 60 por ciento del incremento en la parti-
cipacion de las mujeres en EE. UU. entre 1950 y 1980 se debe
a un incremento en los salarios reales. Igualmente, Goldin
(1990 y 1995) documenta que el incremento en la participa-
cion de las mujeres esta relacionado con el aumento de la
disponibilidad de buenos empleos en el siglo 20. Finalmen-
te, Blau y Khan (2013) y O'Neil y Polacheck (1993) encuentran
que el incremento en la experiencia de las mujeres en el
mercado de trabajo y en los retornos a esta experiencia ex-
plican una gran parte de la caida en la brecha salarial obser-
vada en EE.UU. En México, una mayor participacion laboral
esta asociada con salarios mas altos, reflejando un mayor
costo de oportunidad de quedarse en casa a ocuparse de
actividades no remuneradas (Figura 1.4). Asimismo, una ma-
yor participacion laboral de las mujeres esta relacionada

con una menor brecha salarial entre hombres y mujeres.

*Una forma alternativa de conceptualizar las barreras a la partici-
pacion laboral de la mujer es separando aquellas que impactan el
salario de mercado, de aquellas que influyen el salario de reserva
de las mujeres. Mientras las oportunidades de empleo, las habili-
dades, los reglamentos laborales y el acceso a insumos producti-
vos determinan el salario de mercado, el acceso a cuidados y las
normas sociales influyen el salario de reserva.
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FIGURA 1.4 Mayor participacion femenina esta asociada con mejores salarios y una menor brecha salarial
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Fuente: Banco Mundial utilizando los datos de la Encuesta Nacional de Ocupacion y Empleo (ENOE), 2019¢2.

No es sorprendente ver que la tasa de participacion es
mayor en zonas urbanas, en el Norte, en CDMX y en las
regiones del pais de alto turismo en linea con los sala-
rios relativamente mas altos en esas regiones. Existen
diferencias territoriales importantes cuando se trata de
la participacion laboral de las mujeres. En el ano 2019 en
Baja California su participacion fue cercana a la de Dina-
marca o Inglaterra, y mas alta que la de EE.UU. y Alemania
(Mapa 1.). Por otro lado, la participacion laboral de las
mujeres en Chiapas es menor al promedio en Turquia y
su ingreso laboral es mas alto en el Norte de México y
los centros urbanos. Por ejemplo, el ingreso laboral es en
promedio dos veces mas alto en Baja California que en
Oaxaca, Guerrero o Chiapas.

REGLAMENTOS LABORALES

Para las mujeres en México persisten otras barreras im-
portantes a la participacion laboral: las barreras lega-
les al empleo y al emprendimiento. Las normas legales

MAPA 1.1 Participacion laboral femenina

por entidad estatal, 2019

Fuente: INEGI, utilizando los datos
de la Encuesta Nacional de Ocupacion
y Empleo (ENOE), 2019q2.

en México permiten que las mujeres obtengan trabajo y
proporcionan legislacion para apoyar el cuidado de ninos.
Sin embargo, perduran barreras legales al empleo (Banco
Mundial, 2020). Por ejemplo, la ley no prohibe explicita-
mente que los potenciales empleadores pregunten sobre
la situacion familiar de una mujer durante el proceso de
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contratacion, y los padres no tienen derecho de optar por
acuerdos laborales flexibles por paternidad- acuerdos
que podrian beneficiar tanto a las empresas como a los
empleados al reducir los costos operativos y los gastos
de rotacion de personal, y mejorar la productividad y el
equilibrio trabajo-vida. De manera similar, si bien la Ley
Federal del Trabajo de México (Articulo 86) exige el pago
de un salario igual por un trabajo igual, no establece el
principio mas amplio de igualdad de remuneracion para
hombres y mujeres por un trabajo de igual valor, de con-
formidad con el estandar de la Organizacion Internacional
del Trabajo (OIT)“. Dichas politicas tienen el potencial de
permitir que los padres compartan mas el cuidado infantil
y las responsabilidades familiares y tienen el potencial
de reducir la discriminacion en contra de las mujeres en
edad reproductiva, dado que pueden ayudar a igualar el
costo de contratacion de hombres y mujeres.

LA PARTICIPACION LABORAL DEPENDE DE LAS
HABILIDADES Y CARACTERISTICAS INDIVIDUALES

En cuanto a la oferta laboral, las mujeres muestran tasas
de participacion crecientes con mayor educacion (Figura
1.5). Este incremento es mayor a las tasas de participacion
de los hombres por lo que la brecha en la participacion
laboral entre hombres y mujeres disminuye a medida
que aumenta el nivel de educacion. A diferencia de los
hombres, hay evidencia de que la participacion laboral
de las mujeres esta determinada por las condiciones
socioeconomicas de sus hogares de origen: las mujeres
que provienen de familias en las que el padre tiene un
mayor nivel educativo tienen una mayor probabilidad de
participar en el mercado laboral (Campos-Vazquez y Vélez
Grajales, 2014; Moreno, 2017).

“ Establecido por el Convenio sobre Igualdad de Remunera-
cion, 1951 (No. 100), Articulo 2(1), . Ver: https://www.ilo.org/dyn/
normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:13100:0::NO::P13100_COMMENT_
1D:3296225.
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Porcentaje

FIGURA 1.5 Participacion laboral de las mujeres por
edad y nivel educativo alcanzado, 2018
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Nota: muestra de mujeres que viven en un hogar con un nino de 12 anos
0 menos.

La edad también importa, siendo menor la participa-
cion durante los aios reproductivos. La participacion
de las mujeres es mas alta entre los 30 y los 50 anos,
sin importar el nivel educativo.’ En comparacion con los
hombres hay una brecha importante durante los anos
fértiles. Por ejemplo, Arceo Gomez y Santillan (2018) en-
cuentran que la brecha de género sigue un patron en
forma de M con la edad: se abre a finales de los afnos
veinte, alcanza un maximo local alrededor de los trein-
ta, disminuye y alcanza un minimo local a mediados de
los anos cuarenta, y luego vuelve a aumentar alcanzan-
do un maximo global a finales de los cincuenta, para
finalmente volver a disminuir.

> La figura 1.5 utiliza datos de la ENIGH para poder relacionar la
participacion con el nivel de ingresos del hogar. La ENIGH mide
el empleo del mes pasado, a diferencia de la ENOE que tiene la
semana pasada como periodo de referencia. Las tasas de partici-
pacion son por tanto mas altas utilizando la ENIGH.
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Asimismo, una mayor tasa de participacion esta asociada
con un mayor nivel de ingreso en los hogares. La parti-
cipacion de las mujeres es mayor para los hogares en el
decil mas alto de la distribucion. Esto pudiera estar rela-
cionado con un mayor nivel de educacion de las mujeres
de mas ingresos, el apoyo que pudieran contratar para
las labores domésticas y el acceso a mejores trabajos. Sin
embargo, esta asociacion es circular, pues la mayor parti-
cipacion de las mujeres también influye el nivel de ingre-
so de los hogares. Al mismo tiempo, casi un 20 por ciento
de las mujeres trabajadoras ganan ingresos menores a un

salario minimo.

Finalmente, existen diferencias importantes entre grupos
étnicos. Las mujeres indigenas tienen niveles mucho mas
bajos de participacion laboral en comparacion con las
mujeres no indigenas. Esto se ve en todos los grupos de
edad, pero especialmente entre las mujeres en edad fértil
(Figura 1.6). Sin embargo, es posible que estas diferencias
étnicas en la participacion laboral en gran parte se deban
al bajo nivel de educacion y de ingreso entre las mujeres
indigenas. Vale la pena mencionar que esta dimension
de etnicidad se ve reflejada en la baja participacion de la
mujer en zonas rurales en el sur del pais donde la pobla-
cion indigena esta concentrada.

FIGURA 1.7 Propiedad de activos de alto valor en
México, por sexo, 2018
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Fuente: Comision Nacional Bancaria y de Valores, 2018, con base en la
Encuesta Nacional de Inclusion Financiera (ENIF) 2018, Instituto Nacional
de Estadistica y Geografia (INEGI).

Nota: poblacion adulta de 18 a 70 anos.
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FIGURA 1.6 Participacion laboral por etnia, 2015
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Fuente: Banco Mundial con base en Encuesta Intercensal, 2015.

ACCESO A INSUMOS PRODUCTIVOS

La falta de acceso a insumos productivos también puede
ser una importante barrera a la participacion laboral de las
mujeres. Segin la Encuesta Nacional de Inclusion Financie-
ra (ENIF), en 2008 el 58 por ciento de los hombres poseia al
menos un activo de alto valor, en comparacion con solo el
35 por ciento de las mujeres. La brecha mas grande corres-
ponde a la propiedad de un vehiculo, seguida de la propie-
dad de una casa (Figura 1.7) (Comision Nacional Bancaria
y de Valores -CNBV, 2018). De igual manera, las mujeres
poseen menos activos financieros, tanto bancarios, como
fondos para el retiro o polizas de seguros (Figura 1.8). Por

FIGURA 1.8 Propiedad de activos financieros en
México, por sexo, 2018
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Fuente: Comision Nacional Bancaria y de Valores, 2018, con base en la
Encuesta Nacional de Inclusion Financiera (ENIF) 2018, Instituto Nacional
de Estadistica y Geografia (INEGI).

Nota: poblacion adulta de 18 a 70 anos.
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tanto, en 2008 46 por ciento de las mujeres no tenian ac-
ceso a ninguna forma de crédito, limitando su oportunidad
de negocio (Banco Mundial, 2019a con base en ENIF, 2018).
LAS RESPONSABILIDADES EN EL HOGAR Y EN EL
CUIDADO ES LA BARRERA MAS IMPORTANTE A
LA PARTICIPACION LABORAL DE LAS MUJERES

La participacion laboral de las mujeres cambia sustan-
cialmente después del matrimonio y la maternidad. An-
tes de casarse, entre el 63 y el 64 por ciento de las mujeres
trabajan a tiempo completo, en comparacion con un 11 a
15 por ciento que no trabajan segin su nivel de califica-
cion ( Figura 1.9). Una vez casadas, solo el 57 por ciento de
las mujeres altamente calificadas y el 44 por ciento de las
mujeres poco calificadas continia trabajando a tiempo
completo. El nimero disminuye aiin mas para las madres
de ninos menores de un ano: el 49 por ciento de las muje-
res altamente calificadas y el 35 por ciento de las mujeres
poco calificadas continda trabajando a tiempo completo.
El empleo vuelve a aumentar cuando los ninos asisten al
preescolar y, sorprendentemente, disminuye cuando los

ninos asisten a la escuela primaria. Estos resultados son
consistentes con estudios recientes que encuentran que
las mujeres comienzan a salir de la fuerza laboral durante
el embarazo y principalmente en el momento del naci-
miento (Aguilar-Gomez, S. et al., 2019). Algunas mujeres
regresan después del nacimiento, pero las tasas de parti-
cipacion femenina son menores respecto del periodo pre-
vio del nacimiento®. Asimismo, la llegada de un nifio tiene
impacto negativo en el salario y las ganancias mensuales
de las mujeres, incluso antes del nacimiento. Estos resul-
tados también son congruentes con lo que se observa en
Estados Unidos y otros paises (Juhn y McCue, 2017).

La razon mas importante de la baja tasa de participacion
es la falta de confianza en los servicios de cuidado infan-
til. EL 41 por ciento de las mujeres poco calificadas y el 32

® Vale la pena notar que las mujeres calificadas tienen mayores
incentivos de regresar al trabajo en comparacion con las mujeres
con baja calificacion. Algunos de los incentivos son un salario mas
alto, un trabajo formal, beneficios de maternidad y potencialmen-
te acceso a servicios de cuidado del IMSS o ISSSTE.

FIGURA 1.9 Participacion de las mujeres en la fuerza laboral en México, por nivel de calificacion, estado
civil y la edad de los nifos, 2012 (porcentaje)
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Nota: la muestra se restringe a personas de 15 a 70 afos. Las mujeres “poco calificadas” son aquellas que han completado, a lo sumo, la escuela
secundaria (nueve afos de escolaridad, la media en México), y las mujeres “altamente calificadas” son aquellas con mas de nueve anos de escolaridad.
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por ciento de las mujeres altamente calificadas dicen que
su decision de no trabajar se debe a la falta de servicios
de cuidado infantil confiables (Figura 1.10). La disponibi-
lidad y confiabilidad de los servicios de cuidado infantil
durante el dia y después del horario escolar importan. Asi
lo demostraron recientemente los hallazgos de que la ex-
pansion del programa de Estancias Infantiles aumento la
participacion laboral de las mujeres (Calderdn, 2014), asi
como también lo hicieron las escuelas a tiempo completo
(Padilla-Romo y Cabrera-Hernandez, 2018). Sin embargo,
las decisiones de las mujeres de trabajar no solo tienen
que ver con la disponibilidad de los servicios de cuida-

FIGURA 1.10 Factores que determinaron la
decision de no trabajar
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Fuente: Arceo-Gomez y Santillan, 2018, usando ELCOS 2012, INEGI.

do. Por ejemplo, es interesante que el 15 por ciento de las
mujeres poco calificadas y el 10 por ciento de las mujeres
altamente calificadas senalen que un miembro de la fami-
lia no les “permite” trabajar. De manera similar, casi el 10
por ciento de las mujeres se refiere al transporte pablico
deficiente, en linea con la literatura que resalta que la ne-
cesidad de un transporte rapido y confiable es altamente
deseable (Riverson et al., 2006).

Mas alla del cuidado de ninos, existen otros motivos por los
que las mujeres dejan de participan en el mercado laboral.
La encuesta ELCOS pregunta a las mujeres que alguna vez
trabajaron las razones detras de su decision de dejar de
trabajar (Figura 1.11). A pesar de que el embarazo, cuidado
infantil y el cuidado de otros adultos aparecen como los
principales motivos, es importante notar que las condicio-
nes de trabajo y el deseo de ganar mas dinero son también
importantes, particularmente para las mujeres de alta ca-
lificacion. Para las mujeres de baja calificacion, las normas
sociales son mas importantes, pues un porcentaje no me-
nor (11 por ciento) indica que no se les “permite” trabajar.

FIGURA 1.11 Factores que llevaron a que una mujer
dejara de trabajar
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Fuente: Arceo-Gomez y Santillan, 2018, usando ELCOS 2012, INEGI.
Nota: Las encuestadas podian dar mas de una respuesta.

LAS NORMAS DE GENERO Y LAS EXPECTATIVAS
PERSONALES SON BARRERAS IMPORTANTES A
LA PARTICIPACION LABORAL DE LAS MUJERES

Las normas sociales pueden tener impactos impor-
tantes tanto en el disefio de politica piiblica como en
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la decision de las mujeres de participar en el mercado
de trabajo. Las normas sociales determinan el compor-
tamiento socialmente aceptable (Sunstein, 1996), por
ejemplo, pueden determinar lo que se considera ser una
“buena madre”. También pueden alterar el comporta-
miento o las preferencias de los individuos a través de
sentimientos de vergiienza, exclusion, ansiedad o culpa
(Elster, 1989; Ostrom, 2000). Asimismo, las normas socia-

los mexicanos esta de acuerdo con que “tener un trabajo
es la mejor manera de que una mujer sea una persona
independiente” (Figura 112), cuando se trata de las res-
ponsabilidades domeésticas, la mayor parte de la pobla-
cion de todas las edades piensa que “ser ama de casa
es tan gratificante como tener trabajo remunerado” y un
alto porcentaje de mexicanos cree que “los ninos sufren
cuando una madre tiene un trabajo remunerado”.

FIGURA 1.12 Acuerdo con afirmaciones relacionadas con normas de género, por sexo y grupo de edad,

México, 2012
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Fuente: Banco Mundial a partir de la Asociacion Encuesta Mundial de Valores de 2012.
Nota: la Figura muestra el valor medio de las respuestas para cada indicador. Encuesta de adultos de 18 anos o0 mas.

les pueden llevar a que: (i) los empleadores no se sien-
tan responsables de proveer servicios de cuidado, (ii)
los hombres trabajadores no demanden estos servicios
como condicion de trabajo, y (iii) los colegios y servicios
de cuidado estén disenados bajo el supuesto de que las
madres proveen cuidados en los horarios en los que di-
chas instituciones no estan abiertas.

Los valores patriarcales y conservadores todavia preva-
lecen en la sociedad mexicana. Las mujeres limitan su
oferta de trabajo debido a sus responsabilidades de cui-
dado, y algunas mujeres reportan que no trabajan porque
no tienen permiso de su conyuge o de algin otro pariente
para acceder a trabajo remunerado. Si bien la mayoria de
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Finalmente, las bajas expectativas pueden ser una barre-
ra a la participacion laboral de las mujeres como también
un determinante del matrimonio temprano y del emba-
razo adolescente. Segln la Encuesta ELCOS 2012, entre
las principales razones por las que las mujeres inactivas
nunca trabajaron fuera del hogar estan que “siempre han
hecho tareas del hogar” y “no tienen necesidad ni ganas

" Respuestas de la Encuesta Mundial de Valores 2010-14, Onda 6
(Asociacion EMV 2012). La encuesta mide las creencias, los valores
y las motivaciones de los encuestados seleccionados en mues-
tras representativas a nivel nacional, al tiempo que recopila datos
socioeconomicos de los encuestados. Las estimaciones incluyen
ponderaciones promedio y categorias consolidadas para el anali-
sis (nivel de educacion y respuestas escaladas).
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de trabajar” tanto para mujeres con alta y baja calificacion
(Banco Mundial, 2019). En la medida que las mujeres no
tengan expectativas de tener una carrera o de realizarse
personalmente por medio de un trabajo remunerado, esto
puede ser una barrera importante para la participacion
laboral de las mujeres. Es muy probable que la falta de
expectativas y oportunidades economicas también des-
empefien un rol crucial en el embarazo en la adolescen-
cia, pero los datos adecuados para probar este supuesto
como un determinante potencial del embarazo precoz son
limitados y, por tanto, existe escasa evidencia rigurosa.

CONCLUSIONES

La participacion femenina en la fuerza laboral es baja en
relacion con paises comparables y tiene costos econo-
micos importantes. Solo el 45 por ciento de las mujeres
mexicanas en edad laboral son parte de la fuerza laboral,
un nivel que esta por debajo del promedio de la OCDE y
América Latina. La pérdida asociada con la brecha de gé-
nero en la participacion en el mercado laboral para Méxi-
co es del 22 por ciento del ingreso per capita. Suponiendo
que México pudiera implementar politicas para incremen-
tar la participacion laboral de las mujeres en linea con lo
observado en otros paises exitosos, esto contribuiria a un
crecimiento economico de 0.4 por ciento anual. Con este
objetivo en mente, este capitulo discute las barreras que
enfrentan las mujeres para participar en el mercado labo-
ral. Se propone un marco conceptual en la que se dividen
las principales barreras entre aquellas que afectan la de-
manda de mujeres trabajadoras y aquellas que afectan la

oferta de trabajo por parte de las mujeres.

Respecto a la demanda, tanto la actividad economica en
un lugar en particular, como los reglamentos laborales
pueden ser barreras importantes a la demanda de muje-
res trabajadoras. La tasa de participacion de las mujeres es
mayor en zonas urbanas y en los estados y regiones donde
hay mayor actividad economica. Existe una mayor partici-

pacion laboral femenina en estados en los que los salarios
son mas altos y donde hay una menor brecha de género
en el ingreso laboral. Por otro lado, persisten barreras le-
gales al empleo pues la ley no prohibe explicitamente que
los potenciales empleadores pregunten sobre la situacion
familiar de una mujer durante el proceso de contratacion
y los hombres no tienen derechos de paternidad que les
permitan optar por acuerdos laborales flexibles.

Por el lado de la oferta, si bien la participacion laboral de
las mujeres depende de sus habilidades y caracteristicas,
la principal barrera se debe a las responsabilidades en
el cuidado. Las mujeres muestran tasas de participacion
crecientes a medida que se educan. Asimismo, la falta de
acceso a insumos productivos puede ser una barrera im-
portante para las mujeres emprendedoras. Sin embargo,
las responsabilidades en el hogar y en el cuidado son las
barreras mas importantes a la participacion laboral de
las mujeres. Finalmente, las normas sociales pueden te-
ner impactos importantes en la capacidad de las mujeres
para elegir libremente. Las encuestas sobre actitudes y
valores indican que los valores patriarcales y conservado-
res todavia prevalecen en la sociedad mexicana. De igual
manera, las bajas expectativas pueden ser una barrera a
la participacion laboral de las mujeres como también un
determinante del matrimonio temprano y el embarazo
adolescente.

Dado este analisis preliminar, el resto del estudio se en-
foca en las barreras mas importantes a la participacion
laboral de las mujeres. El capitulo 2 presenta un analisis
de la oferta y demanda de los servicios de cuidado infan-
til y el impacto de dichos servicios en la participacion de
las mujeres. El capitulo 3 presenta el impacto del emba-
razo adolescente y la relacion con la maternidad y la par-
ticipacion de las mujeres en la fuerza laboral. El estudio
termina con recomendaciones de politica que tienen el
objetivo de mejorar la participacion laboral de las muje-

res y reducir la tasa de embarazo adolescente en el pais.
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CAPiTULO 2.

Servicios de cuidado infantil
y sus implicaciones en los resultados
de mercado laboral de las mujeres

CONTEXTO

El cuidado infantil es una de las barreras principales, si no
la principal, para la participacion laboral de las mujeres en
México. Como se identifica en el primer capitulo, el peso de
la provision de cuidado de los ninos cae sobre la mujer, y
tener hijos es la principal razon para dejar de trabajar. Esto
también se evidencia en la menor participacion laboral de
las mujeres en hogares con presencia de ninos.? Las per-
cepciones sobre poca fiabilidad de los servicios de cuidado
infantil y las normas generales sobre las expectativas de
ser buena madre complican la situacion aiin mas.

% Se reconoce que los ninos no son los Gnicos que necesitan cuida-
dos y pueden afectar la participacion laboral de la mujer. Los adul-
tos mayores y personas con discapacidad también pueden necesi-
tar cuidado. Al mismo tiempo, la presencia de adultos mayores en
el hogar no parece relacionarse con una menor participacion de la
mujer. De hecho, se observa una mayor participacion para mujeres
que viven en hogares con adultos mayores (indicando el papel que
los adultos mayores pueden jugar en el cuidado de los nifos). Si
bien esta fuera del alcance de este capitulo, es importante referirse
el cuidado de adultos mayores en un contexto de rapido envejeci-
miento poblacional y condiciones de vulnerabilidad. Los adultos de
65 anos y mas representan al 8.3 por ciento de la poblacion en el
pais en 2018 (INEGI-ENIGH) y se prevé que representaran el 10.3 por
ciento de la poblacion hacia 2030 (CONAPQ).
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El objetivo de este capitulo es presentar un panorama de
las diferentes dimensiones de los servicios de cuidado
infantil en México, con el fin de profundizar su entendi-
miento e identificar areas de oportunidad. Para esto, se
utiliza un enfoque integral considerando dos dimensio-
nes claves: oferta y demanda de servicios de cuidado in-
fantil.® La primera, la seccion de oferta, incluye un analisis
de las caracteristicas de la oferta de servicios y del marco
normativo. La seccion sobre demanda (potencial y efecti-
va) de servicios de cuidado infantil incluye un analisis de
la relacion entre la disponibilidad de servicios de cuidado
y la decision de las mujeres de participar en el mercado
laboral. Esto se complementa con hallazgos de un estudio
cualitativo realizado para profundizar el entendimiento
sobre los factores que afectan la decision del uso de los

° Los servicios de cuidado infantil que se consideran a lo largo del
capitulo son los Centros de Atencion Infantil (CAI). CAl se define
como un establecimiento cualquiera que sea su denominacion,
modalidad y tipo, donde se prestan servicios para la atencion, cui-
dado y desarrollo integral infantil en un marco de ejercicio pleno
de los derechos de ninas y ninos desde los 43 dias de nacido has-
ta los seis anos o cuando se concluya el ciclo escolar, que puede
quedar definido por el modelo de atencion o por la oferta de ser-
vicios especifica de la que se trate. Desarrollo Infantil Temprano
se define como el derecho fundamental que tienen ninas y ninos
a formarse fisica, mental, emocional, cognitiva y socialmente en
condiciones de igualdad sustantiva (COPSADII, 2020).
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servicios de cuidado infantil™® En adicion, se incluyen los
principales resultados de un ejercicio de microsimulacion
sobre el impacto de ampliar el derecho y acceso a los
servicios de cuidado sobre la participacion laboral de las
mujeres. Cabe mencionar que el capitulo se enfoca prin-
cipalmente en el cuidado de las nifas y ninos pequenos
de hasta 6 anos, en especial considerando la relevancia
como barrera a la participacion laboral de las mujeres
en México y considerando también la disponibilidad de
informacion en diferentes dimensiones. El Recuadro Al
presenta un resumen de la disponibilidad y la calidad de
la informacion existente en México.

La evidencia nacional e internacional sugiere que un
mayor acceso y asequibilidad del cuidado infantil po-
dria mejorar la participacion de las mujeres en la fuerza
laboral. Existe amplia evidencia internacional que docu-
menta el impacto positivo de una mayor disponibilidad
de cuidado infantil en la participacion de las mujeres en
la fuerza laboral en paises como Alemania, Brasil, Cana-
da, Espana, Estados Unidos y Vietnam, entre otros.? Para
México, Angeles et al. (2011) y Calderdn (2014) demuestran
que el Programa de Estancias Infantiles aumento consi-

1 Un estudio cualitativo por Muller y Jaén (2020) fue realizado en
la Ciudad de México como parte de este estudio. Este se enfoca
en factores que afectan la decision del uso del cuidado infantil,
analizando las experienciasy percepciones a traves de entrevistas
y grupos focales con informantes claves (personal de los centros
de cuidado infantil) y con padres y madres de nifios y nifias (de
seis anos 0 menos) con diferentes caracteristicas.

"En particular, se reconoce que la presencia de ninos en edad
escolar también se relaciona con baja participacion laboral de las
mujeres en México (pues la mayoria de las escuelas no son de
tiempo completo). Al mismo tiempo, dada la falta de informacion
sobre la oferta de programas extraescolares y su normatividad,
no se consideran dentro de este analisis. En las conclusiones se
abordan sugerencias sobre este tema.

2 Bauernschuster y Schlotter (2015); Sanfelice (2019); Haeck, Le-
febvre y Merrigan (2015); Nollenberger y Rodriguez-Planas (2015);
Gelbach (2002); Dang et al. (2019).

derablemente la probabilidad de trabajo de las mujeres.
Ademas, Calderon (2014) encuentra que este programa
incremento la probabilidad de que las mujeres obtengan
trabajos mas estables con mayor ingreso laboral y que los
hombres busquen trabajos mejor remunerados.

También existe evidencia que servicios de cuidado in-
fantil de calidad tienen efectos positivos en distintas
dimensiones como desarrollo de los nifios y asistencia
escolar de las hermanas, particularmente en los niios
mas vulnerables. Por ejemplo, Van Huizen y Plantenga
(2015) y Drange y Havnes (2019) indican impactos positi-
vos en desarrollo cognitivo de los nifnos™ De igual mane-
ra, la evidencia indica que los programas de cuidado in-
fantil se relacionan con una mejor nutricion de los ninos
en algunos paises como Colombia (Bernal et al., 2009) y
Guatemala (Ruel et al., 2006). La literatura sobre analisis
de costo-beneficio de los programas de cuidado infantil
muestra retornos economicos positivos solidos con algu-
nos programas con tasas de rendimiento del 7 al 16 por
ciento (Gertler et al, 2014; Heckman y Masterov, 2007,
OCDE, 2012). Adicionalmente, hay evidencia emergente
que indica que los servicios de cuidado infantil resultan
en mayor asistencia escolar de los hermanos mayores en
general y de las hermanas mayores en particular (Marti-
nez et al., 2012), pues es mas probable que las hermanas
estén encargadas de cuidar a los nifios pequenos en au-

sencia de los servicios de cuidado infantil asequibles.

El uso de servicios de cuidado infantil en México es bajo
debido a limitaciones de demanda y oferta. En particular,
para los ninos mas pequenos, entre 0 y 2 anos, solo el
5 por ciento asiste a guarderias (ENESS, 2017)", muy por

' Por otro lado, servicios de mala calidad pueden tener efectos
negativos, sobre todo para los ninos que tienen acceso a un mejor
ambiente de aprendizaje en la casa. Baker et al. (2008) discute
este problema y el riesgo.

™ La ENESS es un modulo de la ENOE correspondiente al tercer
trimestre de 2017. La encuesta cuenta con representatividad na-
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debajo del promedio de la OCDE de 35% (OCDE, 2017). En
esta baja utilizacion inciden, por un lado, las limitacio-
nes de oferta, tales como la falta de disponibilidad (ser-
vicios o espacio), la distancia y/o horas y, sobre todo, la
alta heterogeneidad en la calidad de los servicios. A esto
se suma que el derecho al cuidado no esta reconocido
en México en si mismo, sino que se reconoce de manera
parcial como parte del derecho a la seguridad social, ex-
cluyendo a una gran parte de la poblacion. Por otro lado,
inciden las limitaciones asociadas con la demanda de
servicios de cuidado tales como la falta de dinero, la falta
de necesidad del servicio (incluyendo cuando el menor
va al trabajo de su mama) y la falta de confianza en la
calidad de los servicios. Estos factores que influyen en las
decisiones de mujeres y madres sobre el uso de servicios
de cuidado, afectan la decision de participar o no en el
mercado laboral.

La decision de usar servicios de cuidado es compleja y
depende de diversos factores. La Figura 21 muestra los
principales factores para la decision de usar servicios
de cuidado infantil. Si bien este capitulo no profundiza
en todos los determinantes de esta decision, reconoce
la importancia de estos En particular, hay factores que
son influenciados por los roles tradicionales de género y
que tienen que ver con la perspectiva del rol de la ma-
dre. Estos factores pueden alterar el comportamiento o las
preferencias de las personas al definir como deben actuar
dentro de su grupo social (internalizacion de las normas

cional y estatal; sin embargo, el tamano de muestra puede tener
limitaciones al realizar caracterizaciones a nivel estatal.

5 El estudio cualitativo (Muller y Jaen, 2020) analiza los factores que
determinan la demanda del cuidado infantil. Comprende lo referi-
do a costos, ubicacion, calidad del servicio, asi como, la percepcion
de madres y padres sobre estos servicios y las razones por las que
no los utilizan. Asimismo, estudia los factores de orden cultural
asociados a aspiraciones y roles de género que pueden influir en
las decisiones de las mujeres de distintos grupos socioeconomicos
de hacer uso o no de los servicios de cuidado infantil.
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externas). Concretamente se trata de: (i) las aspiraciones e
identidad que tiene una mujer, (i) las oportunidades dis-
ponibles para trabajar y generar un ingreso, y (iii) el apoyo
en el cuidado que una mujer pueda tener para poder dejar
a sus ninos. Ademas, estos elementos deben balancear-
se con las percepciones o caracteristicas de la oferta de
cuidado infantil (calidad, comodidad tanto en distancia
como en horario de atencion, beneficios de estimulaciony
aprendizaje, costos, riesgos de seguridad, entre otros). Las
mujeres deben equilibrar los posibles costos y beneficios
para determinar su decision de utilizar servicios formales
de cuidado infantil. Dicha decision esta intrinsicamente
vinculada con la de participar en el mercado laboral. Este
analisis de costo-beneficio puede ser muy diferente de un
grupo a otro, es decir, el peso que tiene cada elemento
(v la direccion de cada elemento) es diferente segiin las
caracteristicas y preferencias de las mujeres’®

En este contexto, este capitulo se divide en tres seccio-
nes principales (ademas de las secciones de contexto y
conclusion). Después de presentar el contexto, en la se-
gunda y tercera seccion se analiza la oferta y la deman-
da de servicios de cuidado infantil, respectivamente. En
la cuarta parte se presenta la evidencia sobre el efecto

% Por ejemplo, el estudio cualitativo (Muller y Jaén, 2020) eviden-
cia que la falta de empleo y precarizacion laboral afecta a las mu-
jeres en general, pero principalmente a las de instruccion basica.
Por un lado, las mujeres entrevistadas con instruccion superior
opinan que, a pesar de su formacion academica, se les dificul-
ta encontrar un buen empleo debido a los desafios economicos
que enfrenta el pais, la demanda y la competencia existente, asi
como a prejuicios y discriminacion por género o por condicion de
madre. Sin embargo, los roles de género tradicionales tienen una
presencia mucho mas fuerte en mujeres casadas de clase vulne-
rable e instruccion basica. Ellas tienen menor margen de decision,
es decir, muchas veces se casaron a mas temprana edad, tienen
pOCo 0 ningun acceso a centros de atencion infantil, tienen traba-
jos precarios por lo que prefieren dedicar su tiempo al cuidado y
no al trabajo remunerado, mientras sus parejas asumen el rol de
proveedores del hogar.
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FIGURA 2.1 Factores para la decision de usar servicios de cuidado
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Fuente: Muller y Jaén, 2020.

de los servicios de cuidado infantil y los resultados en el
mercado laboral de las mujeres. En la Gltima seccion se
presenta un breve resumen de conclusiones. Las opciones
de politica pablica se detallan en capitulo 4.

OFERTA DE SERVICIOS DE CUIDADO INFANTIL

La oferta de servicios de cuidado infantil tiene una co-
bertura limitada, esta fragmentada y es heterogénea. Lo
anterior genera un sistema inequitativo de servicios que
afecta negativamente a la participacion laboral de las mu-
jeres. Esto se explica principalmente por un gasto piblico
insuficiente y un marco regulatorio inadecuado que no
reconoce el derecho al cuidado per se, que esta descoor-
dinado y que es discriminatorio.

La cobertura de servicios de cuidado infantil en México
es limitada. Se cuenta con cerca de 13 mil Centros de
Atencion Infantil (CAI) en todo el pais (INEGI-DENUE,
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2019), es decir, cerca de 0.91 centros de cuidado infantil
por cada mil ninos de hasta seis anos.” De igual mane-
ra, solo el 50.3 por ciento de los municipios cuenta con
algdn CAl, resultando en 1,225 municipios sin este servi-
cio (INEGI-DENUE, 2019)® Los datos demuestran que la
oferta de servicios de cuidado infantil es mas alta en
municipios con mayor actividad economica y menor en
municipios con mayor marginacion. Lo anterior es con-
sistente inclusive si solo se consideran los municipios
urbanos del pais (Figura 2.2).

7 En el contexto de DENUE, se considera que Centros de Atencion
Infantil (CAI) es equivalente a guarderia.

' Los municipios que no cuentan con CAl son de menor tamano
en términos de poblacion y son mas vulnerables. EL 99 por ciento
de los municipios sin CAl son de menos de 50 mil habitantes. Este
contexto se tendria que tomar en cuenta para expandir el servicio
con un modelo de provision y gestion del servicio adecuado.
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FIGURA 2.2 Correlacion entre nimero de guarderias e indice de Marginacion Municipal
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Fuente: elaboracion propia con base en INEGI-DENUE (2019) y CONAPO (20715).
*15,000 habitantes y mas.

La oferta limitada de servicios de cuidado infantil es
provista predominantemente por el sector privado, en
contraste con la provision de servicios de educacion pre-
escolar, donde la mayoria es proveida por el sector pii-
blico. Con base en el DENUE, el 67.5 por ciento de los CAI
son de provision privada, mientras que la mayoria de los
servicios de educacion preescolar son piblicos. En ambos
casos, los servicios privados tienen un tamano relativa-
mente menor respecto a los servicios piblicos, y también
en los dos casos mas del 70 por ciento de los centros de
cuidado infantil cuenta con 10 empleados o menos.

La oferta institucional de los servicios de cuidado infantil
esta fragmentada. Existen al menos cinco financiadores
o0 proveedores principales de servicios de cuidado infan-
til entre los que se encuentran el Instituto Mexicano del
Seguro Social (IMSS), el Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores del Estado (ISSSTE), la Secre-
taria de Educacion Publica (SEP), la Secretaria de Bienes-
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Panel B. Municipios urbanos*
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tar y el Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la
Familia (SNDIF). Esto se complejiza si consideramos que
la mayoria de estos servicios institucionales cuentan con
multiples modalidades de prestacion del servicio, inclu-
yendo el modelo de gestion del SNDIF en el que cada en-
tidad y municipio tiene autonomia para definir el modelo
de prestacion de los servicios de cuidado infantil y, por
lo tanto, difieren entre estados y municipios. El Anexo 1
incluye las principales caracteristicas de los servicios de
cuidado infantil de mayor cobertura.

La fragmentacion de la oferta institucional esta estrecha-
mente vinculada con la alta heterogeneidad de la oferta
en los servicios de cuidado infantil. Si bien la Ley General
de Prestacion de Servicios para la Atencion, Cuidado y De-
sarrollo Integral Infantil (LGPSACDII) es la norma rectora
en la regulacion de la prestacion de los servicios piblicos
y privados, esta Ley reconoce que si los servicios pibli-
cos tienen una normatividad especial (e. g. Ley del Seguro
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Social), esas normas particulares estaran por encima de
la LGPSACDII. En este contexto, el marco legal especifico
del IMSS o ISSSTE es el que guia a estas instituciones al
establecer las modalidades de provision, los requisitos
de elegibilidad, el perfil del personal que tiene respon-
sabilidad de cuidar a los infantes, los mecanismos de
supervision y los estandares minimos de seguridad y pro-
teccion civil que tienen que cumplir, entre otras. En tér-
minos generales, la LGPSACDII tampoco aplica a los sub-
sidios que otorga la Secretaria de Bienestar relacionados
con cuidado infantil, ya que el subsidio es directamente
entregado a los beneficiarios, independientemente de si
utilizan o no los CAl. Ademas, la Secretaria de Bienestar
no tiene relacion directa con los prestadores del servicio.
En términos de operacion, los CAl del SNDIF son altamen-
te diversos porque son los estados y municipios los que
determinan de facto muchas de las principales caracteris-
ticas para la prestacion del servicio. Si bien hay esfuerzos
en definir y establecer algunos requisitos minimos,® aun
no existen estandares minimos claros que aplican a todos
los CAls. En consecuencia, como también se reconocio
en “Programa Nacional de Prestacion de Servicios para
la Atencion, Cuidado y Desarrollo Integral Infantil (PNPS)”
que se publico en diciembre 2020, hay mucha hetero-
geneidad en las caracteristicas de la oferta de servicios.
Existen diferencias en los requisitos de elegibilidad, pro-
grama educativo, perfiles de cuidadores, costo, asi como
en recursos, marcos normativos y de gestion, distintos
tanto por entidad federativa como por institucion.

Y El “Manual para la organizacion y el funcionamiento de los Cen-
tros de Atencion Infantil” por la Secretaria de Educacion Publica, y
el estudio “Estandares de calidad en el diseno, habitabilidad y se-
guridad de los Centros de Atencion Infantil” que se desarrollo por
SIPINNA en colaboracion con INIFED y UNICEF; reflejan ejemplos
de esfuerzos para desarrollar estandares de calidad poniendo al
nino en el centro de atencion.

2 https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5608937&-
fecha=28/12/2020

La heterogeneidad de la oferta de servicios de cuidado
también es territorial. La mayor parte de los servicios de
cuidado infantil se encuentran en las zonas economicamen-
te mas activas y con mejores indices de desarrollo humano,
como lo son las regiones del Norte y Centro, mientras que
las regiones Sur y Sureste cuentan con menos centros de
atencion infantil. Por ejemplo, Chiapas es la cuarta entidad
con mas nifos (800 mil nifios, 5.7 por ciento del total na-
cional), sin embargo, es la quinceava entidad en niimero de
centros de atencion infantil (340 CAl, 2.6 por ciento del total
nacional). En contraste, Chihuahua es la onceava entidad en
nimero de nifios (426 mil nifios, 3 por ciento del total nacio-
nal) y es la quinta entidad con mayor nimero de centros de

atencion infantil (579 CAl, 4.5 por ciento del total nacional).

Estas problematicas se explican, al menos parcialmente,
por un bajo gasto piblico en servicios de cuidado infantil
vy un marco normativo con miltiples retos. El gasto piblico
destinado a servicios de cuidado infantil en México es 0.04
por ciento del PIB, significativamente menor que los paises
de la OCDE donde en promedio se destina 0.29 por ciento
del PIB (Figura 2.3). Es decir, México tiene un gasto pablico
en servicios de cuidado infantil casi ocho veces menor que
el promedio de los paises de la OCDE, incluyendo Chile que
tiene un gasto pablico en este rubro cercano al promedio
de los paises de la OCDE. Aunque la provision del servicio
de cuidado infantil y el financiamiento de este puede ser
plblico o privado, el papel del Estado como promotor de
los servicios de cuidado infantil es fundamental para con-
tribuir a la igualdad de género y a la participacion de las
mujeres en el mercado laboral. A pesar de que el nivel del
gasto pablico no es el Gnico determinante de la ofertay la
calidad de los servicios de cuidado infantil, si esta asocia-
do con la coberturay la calidad de estos servicios.

Uno de los principales retos del marco normativo son la
falta del reconocimiento al derecho al cuidado. Actual-
mente, el derecho al cuidado (incluido el cuidado infantil)
no esta reconocido como un derecho en si mismo a nivel
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FIGURA 2.3 Gasto plblico en cuidado infantil, en educacion preescolar, y gasto total en educacion de la
primera infancia como % del PIB, 2015, 0 mas reciente disponible
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Fuente: OCDE Family Database, 2017.

nacional. A diferencia de otros paises de la region como
Uruguay, Costa Rica y Colombia,* la Constitucion Politi-
ca de los Estados Unidos Mexicanos (CPEUM) Gnicamente
reconoce el derecho al cuidado infantil como parte de la
seguridad social contributiva, excluyendo a un gran ni-
mero de personas, en especial a los grupos mas vulne-
rables. La falta de reconocimiento del derecho humano
al cuidado implica que este no cuenta con las garantias
de otros derechos humanos como son la universalidad,
la progresividad y la obligacion del Estado mexicano a
garantizarlo y de los ciudadanos a exigirlo, entre otras. A
nivel subnacional, solo la Constitucion Politica de la Ciu-
dad de México reconoce en el apartado B del articulo 9

?En el caso de Uruguay, se reconoce el derecho humano al cui-
dado de toda persona dependiente. En Costa Rica se reconoce el
derecho humano al cuidado del que gozan los infantes; y, en el
caso de Colombia, se unifica cuidado infantil y educacion inicial
en la poblacion menor de 5 anos.
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el derecho al cuidado, dando prioridad a las personas en
situacion de dependencia por enfermedad, discapacidad
y ciclo vital, especialmente la infancia y la vejez y a las
personas que, de manera no remunerada, estan a cargo
del cuidado de estos.

Otro reto importante y que genera ineficiencias es la
fragmentacion y la falta de armonizacion de los subsis-
temas que brindan servicios de atencion infantil. Como
se explico anteriormente, el marco legal e institucional
fragmentado de los servicios de cuidado infantil de sos-
tenimiento publico produce una oferta con caracteristicas
dispares en multiples dimensiones tales como: objetivos,
poblacion objetivo y beneficiarios, fuente de financia-
miento, tipo de provision y legislacion aplicable, entre
otras. Lo anterior ocasiona ineficiencias en los espacios
disponibles en algunos subsistemas, mientras que existe
demanda no atendida. Ademas, existen estructuras or-
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ganizacionales y operativas para realizar tareas similares
para cada uno de los subsistemas. Este tipo de ineficien-
cias son similares a las observadas en la fragmentacion
del sistema de salud y han sido ampliamente documenta-
das (OCDE, 2016 y Secretaria de Salud, 2016).

La poca claridad sobre estandares minimos en la presta-
cion de los servicios y la falta de informacion disponible e
integrada pueden generar desconfianza entre los usuarios
potenciales, limitando también la demanda. De hecho, la
falta de confianza y las percepciones sobre baja calidad de
los servicios son reportadas en encuestas (ENESS, 2017, Fi-
gura 110). Estos elementos surgen también con claridad en
el estudio cualitativo. Se identifica que existe poca infor-
macion directa sobre el funcionamiento de estos centros
por parte de las madres no usuarias, lo que incrementa
la percepcion negativa.2 Esta percepcion se forma a par-
tir del miedo e inseguridad que surge al pensar que sus
hijos estaran bajo el cuidado de personas desconocidas
sin mecanismos de vigilancia. Por otro lado, tampoco pa-
rece existir suficiente informacion sobre los beneficios que
pueden ofrecer los CAl en lo que respecta a la estimulacion
temprana y al desarrollo fisico, emocional y cognitivo que
promueven en los y las ninas menores de cinco anos.

Del mismo modo, la fragmentacion y falta de armoniza-
cion generan exclusiones y profundizan la desigualdad
de oportunidades. Los servicios contributivos cuentan,
en general, con mayores estandares de calidad en la pres-
tacion del servicio. Considerando que las poblaciones
vulnerables tienen mayor participacion en trabajos infor-
males, se puede argumentar que no existe un enfoque de
igualdad de oportunidades, ya que los hijos de poblacio-
nes vulnerables tienen acceso a servicios que, en general,

2 En general se observa la tendencia de que no se ha informado
sobre los servicios de cuidado infantil de manera formal. Se con-
sidera que la principal forma de divulgacion de la metodologia de
los centros se transmite por la via de familiares y amistades de
usuarios de dichos servicios (Muller y Jaén, 2020).

son de menor calidad que los servicios que reciben los
hijos de los trabajadores formales. Como consecuencia,
se crea una brecha para los ninos de hogares vulnerables,
inclusive antes de iniciar la educacion preescolar.

Finalmente, el marco legal de servicios de cuidado infan-
til vigente es discriminatorio por género y estado civil,
ademas de que existen inconsistencias o regulaciones
contradictorias en distintos niveles de la legislacion. Los
servicios de cuidado infantil del IMSS, ISSSTE, SNDIF y del
Programa de Apoyo para el Bienestar de las Ninas y Ninos
Hijos de Madres Trabajadoras de la Secretaria de Bienes-
tar tienen requisitos que discriminan por género o estado
civil del beneficiario®. Estos servicios estan reservados a
madres trabajadoras y a padres solteros, divorciados o
viudos por excepcion, lo que podria violar el derecho a la
igualdad y a la no discriminacion, tanto por género como
por estado civil de los padres. Por ejemplo, para el IMSS la
discriminacion explicita se establece en la Ley del Seguro
Social, mientras que para el ISSSTE emana desde la Cons-
titucion. EL Anexo 1 aporta mas detalles sobre la discrimi-
nacion explicita para cada uno de los servicios de cuidado
infantil. El Congreso mexicano esta considerando eliminar
esta discriminacion para los servicios del IMSS y del ISSS-
TE, misma que tendria un impacto en la demanda de los
servicios de cuidado con su correspondiente costo fiscal.
El Recuadro 2.1 presenta el resumen de un ejercicio de si-
mulacion en el que se estima el incremento en la demanda
de servicios de cuidado infantil contributivos y sus impli-
caciones de costo en el caso de aprobarse estas reformas
al marco legal. Un escenario alternativo que también se
analizo es el de la universalizacion de un subsidio equiva-
lente al que otorga el Programa de Apoyo para el Bienestar
de las Nifias y Ninos, Hijos de Madres Trabajadoras.

¥ Es importante notar que durante de la finalizacion de este estu-
dio, modificaciones a La Ley del Seguro Social se aprobaron elimi-
nando la discriminacion de genero en acceso al cuidado para los
trabajadores del IMSS.
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RECUADRO 2.1 Efectos estimados de una expansion del acceso a servicios de cuidado infantil para los hombres
con cobertura de seguridad social

Este recuadro resume estimaciones de los efectos potenciales de la implementacion de reformas legislativas
para otorgar el derecho a los servicios de guarderia para hijos e hijas de los padres de familia asegurados en
la demanda de servicios de cuidado infantil y en la participacion laboral de las mujeres. Especificamente, la
propuesta de reforma que ha sido aprobada en la Camara de Diputados en abril de 2019 y que se encuentra ac-
tualmente en consideracion en el Senado, plantea modificar los articulos 201y 205 de la Ley de Seguridad Social
(IMSS) y el articulo 2-XIX del Reglamento de los Servicios de Atencion para el Bienestar y Desarrollo Infantil de la
Ley del ISSSTE. La reforma implicaria elegibilidad para los hijos de madres que no tienen acceso a los servicios
de cuidado infantil del IMSS o ISSSTE, pero cuya pareja si los tiene. Asi, 415 mil de las madres identificadas (4.4
por ciento) recibirian la posibilidad de utilizar servicios de cuidados infantiles (INEGI-ENESS, 2017).

El ejercicio estima el incremento potencial en el nimero de madres que demandarian servicios de cuidado
infantil del IMSS e ISSSTE y los costos asociados con su cobertura, y se los compara con los que resultarian de
un escenario de subsidio a los servicios de cuidado infantil que no estaria ligado a la condicion laboral de los
padres. Se analiza la universalizacion de un subsidio equivalente al que proporciona actualmente el Programa
de Apoyo para el Bienestar de las Nifas y Nifios (PABNN). Este ejercicio incluye dos modalidades alternativas:
(i) extension de la transferencia de efectivo por hijo a madres, padres o tutores con hijos en edades entre uno y
cuatro anos (uno a seis afios en caso de que el hijo/a tenga alguna discapacidad); y (ii) transferencia en forma de
voucher de un subsidio de la misma cantidad por hijo/a pagada directamente al proveedor del servicio, es decir
condicional a la inscripcion. Con base en ENESS 2017, 5 millones de madres (54.0 por ciento) serian beneficiarias

FIGURA 2.4 Mujeres que demandarian servicios FIGURA 2.5 Mujeres adicionales que se
de cuidado infantil insertarian en el mercado laboral
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potenciales del subsidio, y el nimero seria de 6 millones de madres (64.6 por ciento) en el caso de que se inclu-

yera también a los nifnos menores de un ano de edad.

Se utiliza un modelo econométrico de determinacion simultanea de participacion laboral de las madres y la uti-
lizacion de servicios de cuidado. Ambas ecuaciones se estiman a partir de un modelo bivariado probit e incluyen
controles por caracteristicas sociodemograficas, del hogar, de la mano de obra y del cuidado infantil. Las estima-
ciones fueron realizadas con los datos de la ENESS 2017 considerando a un universo de 9.5 millones de madres
(131 millones de nifios y 7.8 millones de padres). Se encontrd un efecto positivo y significativo de tener acceso
a cuidados (IMSS o ISSSTE) y el ingreso per capita en la probabilidad de que una madre utilice los servicios de
cuidado, asi como un efecto significativo y positivo de utilizar los servicios de cuidado (IMSS o ISSSTE) sobre la
probabilidad de participacion laboral de la madre. Asi, a partir de las estimaciones se identifico a las mujeres
que serian inducidas a utilizar los servicios de cuidado y a trabajar.

Los resultados sugieren que ambas alternativas mejorarian la participacion laboral de las mujeres, siendo la
modalidad de transferencia la que alcanzaria a mayor namero de familias de bajos ingresos, y el voucher, la mo-
dalidad mas costo-efectiva. 1) Expandir la cobertura de servicios de cuidado infantil para hijos de 16,875 madres
adicionales que se estima demandarian servicios de cuidado infantil (9,216 y 7,659 en las instalaciones de IMSS e
ISSSTE, respectivamente) tendria un costo adicional de 872 millones de pesos (mdp) anuales (aproximadamente
0.2y 0.4 por ciento de los presupuestos anuales del IMSS e ISSSTE, respectivamente). Sin embargo, este cambio
implica una sustitucion entre proveedores; una proporcion importante de hogares dejaria de utilizar opciones de
cuidadores o guarderias alternativas para usar los servicios de IMSS o ISSSTE. A su vez, 7,648 mujeres adicionales
se insertarian en el mercado laboral (un aumento del 0.2 por ciento). 2) La universalizacion del PABNN tendria un
costo de 57,800 mdp anuales. Este podria reducirse a mil mdp en caso de que la transferencia directa fuera inter-
cambiada por un voucher. Este programa estaria relacionado con aproximadamente 78,854 madres adicionales
que demandarian servicios de cuidado infantil y, a su vez, con que 16,032 de estas mujeres se insertarian en el
mercado laboral. Las Figuras 2.4 y 2.5 resumen los impactos esperados de ambas alternativas.

La implementacion de estas propuestas podria tener efectos notables en el uso de los servicios de cuidados
formales y en la participacion laboral femenina; sin embargo, dadas las limitaciones de los datos disponibles, los
resultados deben tomarse con precaucion. Entre las limitaciones se debe tomar en cuenta que actualmente la ofer-
ta de los servicios de cuidado infantil de IMSS e ISSSTE es limitada y por lo tanto, las estimaciones del impacto de la
reforma estarian sesgados a la baja pues no consideran que muchas madres actualmente elegibles no tienen acce-
so a los servicios por falta de espacio. Por otro lado, si bien la universalizacion del PABNN implicaria un incremento
de gasto piblico sustancial, estos costos no consideran los beneficios de largo plazo que la politica podria traer a
la economia ni los potenciales logros en materia de capital humano. En términos de la informacion disponible, con
el fin de generar resultados mas precisos, existe la necesidad de financiar e implementar encuestas especializadas.

Fuente: Cantu et al., 2020.
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DEMANDA DE SERVICIOS DE CUIDADO INFANTIL

En México, la demanda efectiva de servicios de cuidado
infantil es baja a pesar de que la demanda potencial es
alta. En este pais 14 millones de infantes tienen seis anos
0 menos. De estos, se estima que solamente 600 mil uti-
lizan algln servicio de cuidado infantil y 12.5 millones no
los utilizan o asisten a la escuela/prescolar. Dentro de
los infantes que no asisten a ningiin servicio de cuidado
infantil, se estima que 5.6 millones de ninos podrian ser
usuarios si tuvieran oportunidad de acceder a los servi-
cios.? La Figura 2.4 muestra que solo el 5 por ciento de
los ninos entre 0 y 2 afos asiste a un centro de atencion
infantil. Asi, México es uno de los paises con menor tasa
de asistencia de los nifios de 0 a 2 anos a servicios de cui-
dado infantil entre los paises de la OCDE, solo por encima
de Turquia y Eslovaquia, significativamente por debajo
del promedio de la OCDE de 35 por ciento y por debajo

*Tres elementos se tienen que tomar en consideracion: primero,
se reconoce que no todas las familias necesitan servicios de cui-
dado infantil; segundo, la informacion disponible limita el tipo de
analisis que se puede realizar para estimar la demanda potencial
de servicios de cuidado infantil; y, tercero, se estima que la de-
manda potencial de estos servicios ronda entre 1.6 y 9.6 millones
de infantes, con una media de 5.6 millones. El rango inferior se
obtiene si exclusivamente consideramos que las razones para no
utilizar los servicios de cuidado infantil estan directamente rela-
cionadas con las politicas de cuidado infantil como son que los
hogares reportaron que no hay servicio o espacio disponible, no
tienen derecho a acceder a los servicios, los servicios estan lejos,
y/o por falta dinero, entre otras razones. Este escenario implica
que ninguno de los hogares en los que reportaron que la mama
de los infantes no trabaja demandaria el servicio de cuidado
infantil, lo cual es altamente improbable. En el otro extremo, el
rango superior se estima considerando que ademas de los que
podrian utilizar servicios de cuidado infantil bajo un entorno ade-
cuado, todos los ninos en donde reportaron que la mama no tra-
baja demandarian el servicio de cuidado infantil, lo que también
es altamente improbable. En este sentido, se toma la media de
estos dos rangos para indicar la demanda potencial de servicios
de cuidado infantil.
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de otros paises de la region tales como Brasil (231 por
ciento) y Colombia (37.8 por ciento) (OCDE, 2017). Por otro
lado, para los ninos de 3 a 6 anos, distintas fuentes de
informacion oficial difieren sobre el nimero de ninos que
asisten a preescolar, aunque en general esta proporcion
es mucho mayor que la de nifios que asisten a servicios
de cuidado infantil.®> Aun considerando estas limitacio-
nes en la informacion disponible, es importante senalar
que, para fines de la participacion laboral de las mujeres,
la asistencia al preescolar no garantiza que las mujeres
tengan oportunidad de participar en el mercado laboral
de manera significativa, dado que la jornada laboral es
mas amplia que la jornada de preescolar, y algin tipo de
servicio de cuidado aln podria ser relevante. Por ejem-
plo, en 2010 se documento que el 54.6 por ciento de los
planteles de educacion preescolar tiene jornadas de tres
horas diarias, el 31.3 por ciento de 4 horas diarias y el 10.5

por ciento tiene jornadas de 5 horas al dia (INEE, 2010).

Miiltiples factores inciden en la baja utilizacion de ser-
vicios de cuidado infantil. Del total de 12.5 millones de
ninos de 6 0 menos anos que no utilizan servicios de cui-
dado formales y no van a la escuela, aproximadamente
un tercio reporta tener una preferencia por otros arreglos
de cuidado como podria ser que lo cuide alguna persona
distinta a la madre (e. g. abuelos principalmente) o que el
nifio sea cuidado por sumama en el trabajo (INEGI-ENESS,

» Por ejemplo, con base en la ENESS 2017, el 10.4 por ciento de los
ninos entre 3y 6 anos va a la escuela, mientras que con base en la
ENIGH 2018 el 82 por ciento de los menores entre 3y 6 anos asiste
a la escuela. Otras encuestas como la ENOE tienden hacia la esti-
macion alta de asistencia escolar, aunque solo incluye informacion
para ninos de 5y 6 anos dentro del rango de interés. Los detalles
sobre la disponibilidad y la calidad de la informacion existente se
presentan en el Recuadro Al. Es importante mencionar que, con el
cambio al articulo 3 de la Constitucion en 2002, se establecio que a
partir del ciclo escolar 20082009 la educacion preescolar es obliga-
toria (incluyendo tres anos de preescolar). Generalmente el primer
ano de preescolar inicia a partir de los 3 anos.
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FIGURA 2.6 Tipo de cuidado infantil
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Fuente: elaboracion propia con datos de la ENESS, 2017.

2017) Figura 2.4. Los potenciales usuarios? generalmente
reportan que no utilizan servicios de centros de atencion
infantil por falta de dinero (factor de demanda), falta de
disponibilidad o distancia (factor de la oferta), y no tener
el derecho a esos servicios (se puede considerar como
factor de demanda y oferta).?

Aunque la utilizacion de servicios de cuidado infantil es
baja en todas las entidades federativas en relacion con el
promedio de la OCDE, existe amplia variacion territorial

% Es decir, los ninos y ninas que podrian requerir algln servicio
de cuidado o podrian incentivarse a utilizar el servicio de cuidado.
7 Similarmente, de acuerdo con el estudio cualitativo (Muller y
Jaén, 2020) los factores predominantes, en términos de oferta, en
la decision de utilizar servicios formales de cuidado infantil tienen
que ver con (i) la distancia y horarios de apertura de las guarde-
rias, (ii) la percepcion de calidad de los servicios disponibles, (iii)
la percepcion de costos involucrados en la utilizacion (financieros,
de seguridad vy riesgos involucrados), y (iv) las oportunidades de
desarrollo y aprendizaje para el menor. Es importante reconocer
que, si bien el estudio cualitativo proporciona informacion muy
valiosa sobre factores de esta decision, no se puede tomarla como
representativa ni concluyente debido a su naturaleza.

M 0 hasta 2 afos ¥ 3 hasta 6 afios

10,4
5,0 35
ol m-
Vaala En una guarderia Otro
escuela (0 estancia infantil)

en la utilizacion de estos servicios y en las razones de su
no utilizacion. En todas las entidades federativas el uso de
los servicios de cuidado infantil es bajo en comparacion
con el promedio de la OCDE de 35 por ciento. Sin embargo,
mientras que en Colima y Baja California la utilizacion es
de mas del 10 por ciento, en Hidalgo, Puebla y Chiapas es
de aproximadamente uno por ciento. Puebla y Chiapas,
aunque se encuentran en el cuartil mas alto de entidades
federativas por nimero total de ninos de 6 anos 0 menos,
no estan entre las ocho primeras entidades por nimero
de guarderias, lo que sugiere que una de las barreras que
podria estar enfrentandose en estos estados es la baja
disponibilidad de los servicios. Las razones de la baja uti-
lizacion de servicios de cuidado infantil también presen-
tan variaciones significativas entre las entidades federa-
tivas. La Figura 2.5 muestra la heterogeneidad en dos de
las principales razones de no utilizacion de los servicios
de cuidado infantil. Por ejemplo, en Quintana Roo, Ciudad
de México y Coahuila las mujeres senalan que no confian
en los servicios de cuidado infantil, mientras que en los
estados de Veracruz, Tabasco, Guerrero y Oaxaca reportan
como una barrera importante la falta de dinero.
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FIGURA 2.7 Razon para no utilizar servicios de cuidado infantil

No confia en los servicios

Porcentaje

313

6.0

i

*

Fuente: elaboracion propia con datos de la ENESS, 2017.

Las caracteristicas de los usuarios de servicios de cuida-
do y los que no lo son (con sus respectivas madres) son
muy diferentes. Los infantes que asisten a servicios de
cuidado infantil habitan en hogares donde los ingresos
laborales son significativamente mas altos que en los ho-
gares donde habitan los infantes que no asisten a ser-
vicios de cuidado infantil. Asimismo, al menos el 11 por
ciento de los no usuarios vive en municipios sin oferta de
servicio de cuidados (cerca de 1.4 millones de nifos de 6
afios 0 menos). Ademas, las madres de los usuarios tie-
nen en promedio 12 aios de escolaridad y el 81 por ciento
participa en el mercado laboral, frente a 9.4 anos de esco-
laridad promedio y una participacion laboral de 32.6 por
ciento de las madres de los no usuarios. Si se considera
al subconjunto de madres casadas (o unidas), las usuarias
tienen en promedio 12 anos de escolaridad y el 79.8 por
ciento participa en el mercado laboral, mientras que las
no usuarias, tienen en promedio 9.4 anos de escolaridad
y el 30.6 por ciento participa en el mercado laboral.

De forma similar, las diferencias en la demanda de cui-
dado infantil y los determinantes subyacentes (caracte-
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Falta de dinero
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risticas y preferencias de las mujeres) también reflejan
diferencias en los principales factores que inciden en la
decision del uso de cuidado infantil (aspiraciones, ca-
pacidad de decision y sistemas de apoyo disponible).
Respecto a las aspiraciones, las madres con instruccion
educativa basica argumentan no utilizar servicios de cui-
dado infantil por considerar que desapegarse de su hi-
jo/a es una falta en el cumplimiento de su rol de madre.
La falta de empleo y precarizacion laboral que afecta a
todas, pero principalmente a las mujeres de instruccion
basica, refuerza esta decision. Las madres con mayor ins-
truccion tienen mas posibilidades de decidir y conciliar
maternidad y trabajo,”® mientras que las madres con ins-
truccion basica y bajo nivel socioeconomico tienen poca
o nula capacidad de decision debido a su acceso limitado
a empleos remunerados y a la falta de acceso a servicios
de cuidado infantil asequibles. Finalmente, los sistemas
de apoyo para el cuidado de los hijos e hijas también se

% Algunas alternativas por las que optan son: uso de guarderias
privadas, realizar trabajos con horarios flexibles o home office,
consultorias y participar en negocios familiares, entre otras.
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distinguen entre los diferentes grupos. Las madres con
mayor instruccion, clase media, tienen diversas formas de
cuidados, desde la madre materna hasta servicios de cui-
dado infantil y trabajadoras domésticas. Algunos de estos
son pagados, opcion que madres con instruccion basica
y bajo nivel socioeconomico no tienen. Estas diferencias
inciden (y pueden explicar parcialmente) en la heteroge-
neidad de la demanda de los servicios de cuidado infantil
seglin caracteristicas de las mujeres.

LOS SERVICIOS DE CUIDADO INFANTIL Y LOS
RESULTADOS DE MERCADO LABORAL DE LAS
MUJERES

La literatura economica es robusta sobre el impacto positi-
vo que tiene el incremento en la accesibilidad de servicios
de cuidado infantil en los resultados del mercado laboral
de las mujeres. Mltiples estudios para distintos paises
demuestran que las intervenciones para incrementar la
accesibilidad de los servicios de cuidado infantil tienen
impactos positivos en, inter alia, participacion laboral y en
horas trabajadas de las mujeres. Para Alemania, se encontro
que un incremento de 10 puntos porcentuales en las tasas
de asistencia a servicios de cuidado infantil piblicos incre-
menta el empleo de las madres en 3.7 puntos porcentuales
(Bauernschuster y Schlotter, 2015). Berlinski y Galiani (2007)
demuestran que una expansion de la oferta de preescolar
tiene impactos positivos en participacion laboral de las
mujeres en Argentina. Berlinski, Galiani y Mc Ewan (2011)
muestran que las madres de los ninos menores que asisten
al preescolar tienen una probabilidad de 19.1 puntos por-
centuales mas de trabajar mas de 20 horas a la semana y
revelan un incremento en las horas trabajadas por sema-
na de aproximadamente 8 horas. Para Canada, la evidencia
muestra que el servicio de cuidado infantil subsidiado in-
crementa el empleo de madres casadas en 7 puntos porcen-
tuales (Baker et al., 2008) e incrementa las horas y semanas
trabajadas (Haeck, Lefebvre y Merrigan, 2015). Para Estados
Unidos, el acceso a subsidios de cuidado infantil intensifica

la probabilidad de empleo de las madres entre 6 y 24 por
ciento y las horas y semanas trabajadas de las madres casa-
das en 16-17 por ciento (Gelbach, 2002 y Barua, 2014).

En México, estudios previos y el analisis especifico reali-
zado para este estudio enseilan que una mayor presen-
cia de servicios de cuidado infantil esta asociada a un
incremento en la participacion laboral de las mujeres.
Utilizando analisis de regresion multivariado, se encontro
que un incremento de un centro de atencion infantil por
cada mil nifios (por municipio) se asocia con un aumento
en la participacion laboral de las mujeres de entre 2.4 y 2.7
puntos porcentuales.” Esta asociacion positiva se man-
tiene al estimar modelos con efectos cruzados y también
controlando por la oferta de servicios de preescolar a
nivel municipal, indice de marginacion municipal y nivel
educativo de los adultos en el hogar. Estos resultados son
robustos a distintas especificaciones técnicas del mode-
lo. Los detalles sobre la metodologia se encuentran en el
Anexo 2. La evidencia anterior esta alineada con estudios
previos realizados para México en los que las intervencio-

nes que atienden la restriccion del cuidado de los nifos®

» También se realizaron simulaciones para conocer la asociacion
entre un incremento en la oferta a nivel municipal en la partici-
pacion laboral de las mujeres. Los resultados evidencian la he-
terogeneidad regional existente, ya que existe un mayor impacto
potencial en municipios del norte y centro del pais, asi como en
los municipios que inicialmente no tenian oferta disponible. Se
simularon dos escenarios. 1) Incremento del 10 por ciento de la
oferta municipal en los municipios que ya contaban con 5 0 mas
CAl, con un incremento promedio de 0.34y un rango de 0.06 a 2.6
pp. 2) Incremento de la oferta en todos los municipios: del 10 por
ciento de la oferta municipal en los municipios con 5 0 mas CAl'y
la creacion de una guarderia en los municipios que no tenian CAl
0 tenian menos de cuatro CAI. Para este escenario el incremento
promedio es de 2.7 pp y un rango de 0.04 a 25 pp en la participa-
cion laboral de las mujeres.

* Programa de Estancias Infantiles para Madres Trabajadoras, la
expansion de servicios de preescolar y el Programa de Escuelas
de Tiempo Completo para educacion primaria.
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tienen un impacto positivo en la participacion laboral de
las mujeres (Calderdn, 2014; De la Cruz, 2015; Padilla-Romo
y Cabrera-Hernandez, 2018).

Adicionalmente, la evidencia sugiere que los incremen-
tos en la accesibilidad a servicios de cuidado infantil
tienen una asociacion positiva con la condicion de ocu-
pacion y los ingresos laborales de las mujeres. Utilizando
un modelo de correccion de Heckman, se encontro una
asociacion positiva entre la disponibilidad de servicios de
cuidado infantil con la condicion de ocupacion de las mu-
jeres de entre 1.1 por ciento, y con el ingreso laboral de las
mujeres de entre 3.6 y 5.2 por ciento.” Aunque los resul-
tados deben de ser interpretados con cuidado debido a
las limitaciones de la informacion disponible para realizar
las estimaciones y de algunas variables en particular, este
resultado es consistente con la evidencia empirica exis-
tente, misma que presenta variacion en magnitud. Para
el caso de México, la expansion de servicios de cuidado
infantil tiene un efecto positivo en la probabilidad de tra-
bajar, asi como en el ingreso laboral de casi 20 por ciento
del ingreso promedio de las mujeres elegibles (Calderdn,
2014). En el caso de Brasil, la evidencia sefiala que el acce-
so a servicios piblicos y gratuitos de cuidado tiene un im-
pacto positivo en el empleo de las madres de 10 pp, y se
asocia a un incremento en el ingreso del hogar de 16 por
ciento (Barros et al., 2013). En la misma linea, en Vietnam
el uso de servicios de cuidado incrementa la probabili-
dad de tener un trabajo remunerado en 41 por ciento, la
probabilidad de tener un trabajo formal en 26 por ciento,
y tiene un impacto moderado en el ingreso total anual,
aunque con efectos heterogéneos® (Dang et al., 2019).

¥ Estos resultados son asociaciones entre las variables y, a dife-
rencia de otros de los estudios referenciados (Calderon, 2014; Ba-
rros et al., 2013; entre otros), no busca identificar un efecto causal.
2 Con mayores impactos para las mujeres de etnicidad en mayo-
ria, y en areas con mayores salarios 0 mayores costos de oportu-
nidad por no participar en mercado laboral.
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La magnitud de los posibles efectos positivos en la par-
ticipacion laboral y productividad de las mujeres como
resultado de incrementos en la accesibilidad a los ser-
vicios de cuidado infantil depende de los contextos es-
pecificos. Algunos estudios sugieren que los resultados
en variables de mercado laboral de las mujeres pueden
no ser tan grandes como los esperados cuando: la parti-
cipacion laboral de las mujeres ya es relativamente alta
(aunque este no es el caso de México en general); los
servicios de cuidado infantil solo sustituyen otro tipo de
cuidado informal como pueden ser las labores de cuidado
que realizan otros familiares como los abuelos; los ser-
vicios de cuidado ofrecidos son demasiado costosos, no
son convenientes en término geograficos, o son de mala
calidad (e.g. falta y aplicacion de regulaciones); y en con-
textos donde las normas sociales pueden actuar como
una barrera para que las mujeres se incorporen a la fuer-
za laboral. En este sentido, un posible incremento en la
accesibilidad a los servicios de cuidado infantil tendria
que ser complementando por un conjunto de interven-
ciones que pudieran mejorar las probabilidades de lograr
el efecto esperado.

CONCLUSIONES

Los servicios de cuidado infantil en México enfrentan
un conjunto de problematicas de oferta y demanda, li-
mitando su papel potencial en promover la participacion
laboral de la mujer. Por un lado, la oferta de servicios de
cuidado infantil tiene una cobertura limitada, esta frag-
mentada, es heterogénea con falta de mecanismos har-
monizados de aseguracion de calidad.® Esto se da par-

% Aunque hay mucha variacion, en muchos servicios de cuidado
el enfoque ha sido mas en cuidar la salud y crecimiento fisico del
nino sin mucho espacio para la atencion educativa y el desarrollo
integral del nifio. El estudio cualitativo (Muller y Jaen, 2020) tam-
bién documenta diferencias en percepcion del rol y expectativas
de los servicios de cuidado infantil, con algunas madres consi-
derandolos un espacio de desarrollo integral del nifo, mientras
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cialmente como resultado del bajo gasto piblico y de un
marco normativo complejo con miltiples retos. Por otro
lado, la demanda efectiva de los servicios de cuidado in-
fantil es baja con variacion regional amplia, frente a una
demanda potencial extensa. La baja demanda efectiva se
deriva parcialmente de algunos factores como normas de
género que son mas dificiles de abordar, y otros que es-
tan directamente relacionados con las politicas de cuida-
do infantil como la falta de dinero, la falta de derecho, la
distancia de los servicios y la calidad de los mismos, entre
otros. La asociacion positiva identificada entre la dispo-
nibilidad de estos servicios con la participacion laboral
de las mujeres (en linea con la evidencia internacional
y nacional), incluso considerando todas las limitaciones
mencionadas, indica la presencia de areas de oportuni-
dad para mejorar los servicios de cuidados hacia mayor
participacion laboral de la mujer.

Se identificaron tres areas principales de oportunidad
para abordar estas problematicas: armonizar y fortalecer
el marco normativo para asegurar la calidad de la oferta
y eliminar discriminacion; ampliar las opciones para in-
crementar acceso a los servicios de cuidado infantil para
atender o crear demanda y promover la participacion la-
boral de la mujer; y mejorar la calidad y la disponibilidad
de informacion como un tema transversal. A continua-
cion, se entregan algunas recomendaciones basadas en la
evidencia presentada en este capitulo y en la experiencia
internacional.

Marco normativo

Fortalecer estandares minimos contribuiria eliminar la
fragmentacion y asegurar la calidad en la provision de
servicios. El complejo marco normativo actual, sin estan-
dares minimos claros y aplicables a todos los CAls, con-

otras madres los usan por necesidad priorizando la salud y el cre-
cimiento fisico del nino mas que el aspecto educativo.

tribuye a que existan modalidades distintas en cuanto a
nimero de horas, calidad en el servicio, dificultad de su-
pervision y aseguramiento de calidad. Seria necesario ar-
monizar el marco normativo, por un lado, para fortalecer
estandares minimos de calidad en las diferentes dimen-
siones (e.g. la infraestructura necesaria, las proporciones
de los cuidadores a los ninos, perfiles de cuidadores, pro-
grama educativo, entre otras). Independientemente del
enfoque, el establecimiento y la armonizacion de dichos
estandares requeriran una coordinacion interinstitucio-
nal. De hecho, el Programa Nacional de Prestacion de
Servicios para la Atencion, Cuidado y Desarrollo Integral
Infantil (PNPS) que se emitid recientemente, busca es-
tablecer los estandares minimos requeridos con los que
todos los CAl deben contar para su operacion y también
busca homologar de las normas que los regulan. En este
contexto seria importante continuar estos esfuerzos de
manera interinstitucional, tomando en cuenta que es im-
portante que los estandares de calidad se apliquen a to-
dos los proveedores (piblicos y privados), que sean cohe-
rentes y alcanzables en el contexto del pais. Por ejemplo,
los estandares de calidad en el Reino Unido (que tiene un
sistema que se considera funciona bien), los de Jamaica
y los de Chile (pais de la region), se aplican a todos los
proveedores con base en un marco consistente y coheren-
te (Devercelli y Beaton-Day, por publicar). Los estandares
en Jamaica se establecieron partiendo con un concepto
de gradualidad, identificando requisitos minimos obli-
gatorios en linea con las realidades del pais y comple-
mentados con estandares de alta calidad voluntarios. El
establecimiento de estandares minimos contribuiria a
generar mas confianza en los servicios existentes garan-
tizando su aceptabilidad y posiblemente aumentando la

demanda de servicios.

Mas alla de fortalecer estandares minimos, se debe ase-
gurar su cumplimiento, en lo posible involucrando a los
padres. En la actualidad existen diferentes mecanismos
de supervision (por tipo de proveedor incluso dentro
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del mismo sistema de provision), pero ninguno involu-
cra a los padres. El sistema de monitoreo y supervision
armonizado deberia incluir un mecanismo institucional
(e.g. inspecciones regulares provistas como en el caso de
Jamaica, auditorias aleatorias, etc., y definiendo las ins-
tituciones responsables), y que pueda involucrar a los
padres y a las comunidades en el monitoreo de estan-
dares de calidad. Esto ayudaria a garantizar la relevancia
y la calidad de los servicios, y a acrecentar la confianza
en los servicios. Es importante que los servicios tengan
una comunicacion abierta con los padres para que, junto
con un sistema de monitoreo y seguimiento, se aborden
temas de desconfianza. Asimismo, incluir a los padres en
el monitoreo contribuiria @ mejorar la comunicacion y la
confianza. Muchos paises de la OCDE utilizan encuestas
parentales y auto encuestas para los proveedores como
parte de su sistema de monitoreo (OCDE, 2015). Ademas,
se podria crear un sistema de informacion integral que in-
cluya la base de datos completa y que permita monitorear

al personal y hacer una mejor gestion.

Es oportuno crear sinergias con la implementacion de la
reforma constitucional de la educacion inicial para avanzar
progresivamente en el reconocimiento del derecho al cui-
dado infantil. La reforma en materia educativa, publicada
el 15 de mayo de 2019, integra la educacion inicial* a la
educacion basica, lo que le otorga el caracter de obliga-
toriedad. Aunque sus objetivos son distintos, existe una
superposicion en la poblacion atendida por la educacion
inicial, y su provision podria complementar los servicios de
cuidado infantil. En especial, seria importante continuar los
esfuerzos para asegurar la coherencia de estandares mini-
mos como parte del marco normativo fortalecido, ya que
se aplicarian a educacion inicial y prescolar. Por ejemplo,
La Politica Nacional de Educacion Inicial propone tomar el

curriculo del programa “Un buen comienzo” de la SEP como

* La Ley General de Educacion senala que la educacion inicial es
aquella enfocada al desarrollo de menores de 4 anos.
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referente pedagogico general que se puede considerar
como minimo estandar por el programa educativo. Dicho
programa fue establecido en 2018 con la finalidad de orien-
tar el trabajo educativo con las ninas y los nifos de cero a
tres anos de edad que asegure la calidad en la educacion
inicial. Este programa es flexible y se puede adaptar a las
modalidades, servicios y contextos urbanos, rurales e indi-
genas. Esto ayudara a fortalecer la idea de que los ninos se
benefician de los servicios de cuidado infantil de calidad
en términos de su desarrollo cognitivo, y también permitira
contrarrestar dudas de los padres sobre dichos servicios.
En adicion, existe evidencia de que la reforma constitucio-
nal en que se establecio la obligatoriedad de la educacion
preescolar tuvo efectos positivos en los resultados de mer-
cado laboral de las mujeres, incluyendo participacion labo-
ral (De la Cruz, 2015). Lo anterior se encuentra en linea con
evidencia de otros paises, como Mozambique y Argentina
donde la disponibilidad de prescolares (aunque con jorna-
das de 3-4 horas) aumenta la probabilidad de empleo de
las madres (Berlinski y Galiani, 2007; Martinez et al., 2012).

Asimismo, la eliminacion de discriminacion de género y
estado civil expandiria el acceso a los servicios de cuida-
do a algunas mujeres previamente excluidas, y posible-
mente incentivaria su participacion en el mercado labo-
ral. Actualmente existen reformas bajo consideracion en
el Congreso Mexicano para eliminar esta discriminacion
para los servicios del IMSS y del ISSSTE. Estas reformas
buscan ampliar la elegibilidad de los servicios de cuidado
infantil para que todos los trabajadores con hijos o hijas
puedan ser beneficiarios, expandiendo dichos servicios a
aquellos previamente excluidos, lo que podria incentivar
su participacion laboral.

Opciones para incrementar el acceso a los servicios de

cuidado infantil

Se puede considerar una expansion de la oferta de los
servicios de cuidado infantil con diferentes modalidades
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dependiendo del contexto. En general, los paises utilizan
una combinacion de cuatro modalidades para incremen-
tar el acceso a los servicios de cuidado infantil: provision
pablica, subsidios a los padres para disminuir el costo,
colaboracion con y/o incentivos a los actores no piblicos
(comunidad, ONG, sector privado, etc.), y obligatoriedad
a las empresas a que provean estos servicios.® Las mo-
dalidades apropiadas dependen mucho del contexto, la
cobertura deseada, los recursos disponibles, los grupos
de edad prioritarios (e. g. poblacion objetivo) y el tipo de
provision requerido, entre otros. En el caso de México, se-
ria importante considerar el contexto territorial, socioe-
conomico y cultural, asi como un enfoque de igualdad de
oportunidades.

Tomando en cuenta la heterogeneidad regional observa-
da en la demanda y oferta de los servicios de cuidado
infantil, es necesario considerar el contexto territorial en
el incremento gradual del acceso. En este sentido, para
el entorno rural seria mas apropiado considerar una mo-
dalidad basada en comunidad, tal como el programa de
Colombia Hogares Comunitarios que muestra impactos
positivos en varias dimensiones.* Aunque la falta de ac-
tividad econdmica puede limitar el incremento potencial
en participacion laboral de las mujeres como resultado de

% Devercelli y Beaton Day (por publicar).

% Hogares Comunitarios es un programa de cuidado infantil ba-
sado en el hogar/comunidad establecido en 1986 para proveer
servicios de cuidado infantil para las familias vulnerables y para
promover la participacion laboral de la mujer. Los servicios se
brindan a través de un proveedor de cuidado infantil basado en
el hogar (madre comunitaria), y se financian por una combinacion
de financiamiento pablico y precios (bajos) parentales (Bernal et
al., 2009). Attanasio y Vera-Hernandez 2004 encontraron que este
programa tiene un efecto positivo y significativo en: (1) tasas de
empleo y nimero de horas trabajadas de las madres; (2) la esta-
tura de los nifos (de 72 meses de edad) que han asistido a HC.
Resultados de mas largo plazo han mostrado que los jovenes que
de ninos participaron en el programa tienen un mayor grado de
escolaridad que los que no participaron.

la provision de los servicios de cuidados, se espera que
dichos servicios promuevan la igualdad de oportunidades
para los nifos con impactos positivos en su desarrollo.

Dados los recursos limitados, se puede considerar una
priorizacion de las areas con mayor impacto potencial
en la participacion laboral de las mujeres, tomando en
cuenta el objetivo final de la intervencion. Por un lado,
seria importante explorar la colaboracion con actores
no piblicos (sector privado/empresas, ONG, etc.) par-
ticularmente en las areas econdomicamente activas (e.g.
Norte, areas turisticas) con brechas potenciales de pro-
vision, en un ambito de empleo formal. Por otro lado, se
pueden considerar incentivos financieros para impulsar
la ampliacion de oferta privada en las areas prioritarias
identificadas y/o subsidios para reducir el costo de di-
chos servicios focalizados a las familias vulnerables.”” Por
ejemplo, en Singapur algunos centros de cuidado infan-
til reciben subsidios para que los centros puedan con-
tinuar proveyendo los servicios, incluyendo a los nifos
de familias vulnerables, y mantener costos asequibles.®®
Finalmente, si la disponibilidad de la infraestructura es
una restriccion, se podria incluir la posibilidad de utili-
zar el Fondo de Aportaciones para la Infraestructura So-
cial (FAIS). Con los cambios en sus lineamientos 2020, la
infraestructura basica del sector educativo (incluyendo
educacion inicial) estaria dentro del marco del catalogo y
podria utilizarse para educacion inicial y cumplir adicio-
nalmente una funcion de servicio de cuidado.

37 Como los utilizados en Reino Unido, Sudafrica, Holanda y Australia.
% Anchor Operator Program (AOP) https://www.ecda.gov.sg/Pa-

rents/Pages/AOP.aspx. Los centros aplican para ser considerados
por AOP, solicitando un subsidio desde AOP. Se comprometen a:
hacer disponible ciertos espacios adicionales, mantener los precios
bajo un umbral, mantener su asequibilidad en el futuro, ampliar el
alcance a las familias de bajos ingresos e invertir en la calidad de su
programa educativo y en la capacitacion de su personal.

39


https://www.ecda.gov.sg/Parents/Pages/AOP.aspx
https://www.ecda.gov.sg/Parents/Pages/AOP.aspx

LA PARTICIPACION LABORAL DE LA MUJER EN MEXICO

Si bien se podria regular a los empleadores para que
proporcionen el servicio o un subsidio a sus empleados,
esta alternativa presenta posibles problemas importan-
tes en el contexto de México. La provision de servicios de
cuidado por empleadores es prevalente en algunos pai-
ses como Chile, Ecuador, Japon y Turquia. Si bien podria
facilitar el empleo femenino (Conroy, 2018; Lehrer, 1991),
la evidencia es ambigua en relacion con si dicha politica
mejora el desempefio de las mujeres (Milkovich y Gomez,
1976; Gullekson et al., 2014; Piszczek, 2020; Goff, 1990;
Kossek, 1992). Sin embargo, la experiencia de este tipo
de reglamentacion ha mostrado que ayuda Unicamente a
trabajadoras en empresas grandes, formales y altamente
feminizadas, mientras que podria desincentivar la contra-
tacion de mujeres, o incidir negativamente en los salarios
ofrecidos a estas (Heywood, 2007; Fakih, 2014). Dado que
la mayoria de los trabajadores en México, y en particular
aquellos en los deciles mas pobres de la distribucion, se
desempenan en micro, pequenas y medianas empresas,
la modalidad de servicios provistos por el empleador no
llegaria en general a facilitar la participacion de un ni-
mero importante de mujeres. Ademas, este tipo de politi-
ca podria reducir la formalizacion de las empresas o sus
trabajadoras. Por Gltimo, existen dificultades para regular
y monitorear la calidad de la provision. Esto resulta en
costos publicos importantes que deben ser tomados en
cuenta en la comparacion que se haga con las alternativas
de provision o subsidio piblico.

Las distintas intervenciones o modalidades implementa-
das se deben evaluar continuamente para incrementar las
probabilidades de obtener los resultados esperados. Aun-
que algunas intervenciones como el Programa de Estancias
Infantiles para Apoyar a Madres Trabajadoras en México
han demostrado impactos positivos en participacion labo-
ral de las mujeres, estos resultados no se deben dar por
hechos. Con los recientes cambios al programa, ahora lla-
mado Programa de Apoyo para el Bienestar de las Ninas y
Nifos Hijos de Madres Trabajadoras, a cargo de la Secreta-
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ria de Bienestar, es indispensable evaluar si los subsidios
no condicionados entregados a los padres tienen un efecto
positivo en la participacion laboral (o en la permanencia
escolar) de las mujeres. Esto con la finalidad de asegurar
que el programa esta alcanzando los objetivos planteados
y analizar su costo-efectividad. Lo anterior también servira
como evidencia para informar la toma de decisiones (e. g.
posible expansion del programa) y realizar ajustes para que
la intervencion logre alin mejores resultados.®

Igualmente se pueden explorar estrategias innovadoras
orientadas al cuidado de los niiios en edad escolar, ya
que tienen el potencial de generar un mayor impacto en
la participacion laboral de las madres a un menor costo.
La presencia de nifos en edad escolar también se rela-
ciona con baja participacion laboral, ya que la mayoria de
las escuelas no son de tiempo completo. EL 22.7 por ciento
de los planteles de educacion primaria tiene jornadas de
4 a 4 horas y media al dia, y el 76.2 por ciento labora mas
de 4 horas y media. Esta variabilidad se debe a que una
parte de las escuelas piblicas forman parte de programas
gubernamentales de ampliacion de la jornada escolar o
a que son escuelas privadas (INEE, 2018). En México hay
evidencia de que la jornada escolar ampliada ayuda a las
madres a ingresar a la fuerza laboral. Se estima que, entre
2006y 2017, el Programa de Escuelas de Tiempo Completo
(PETC) aument6 la participacion laboral de las madres en
5.5 puntos porcentuales y el nimero de horas trabajadas
semanalmente en 1.8 (Padilla-Romo y Cabrera-Hernandez,
2018). Similarmente en Chile, se muestra que un programa
de cuidado infantil para nifios en edad escolar (6-13 afios)
tiene un impacto positivo en la participacion laboral de
las mujeres, incrementando la participacion en 7 por cien-

* El programa se encuentra actualmente en el curso de expan-
dir su cobertura en los municipios indigenas de alta y muy alta
marginacion, en 9 regiones indigenas, con el objetivo de priorizar
las ninas y los ninos de familias de pobreza y vulnerabilidad, que
puede tener impactos importantes en sus resultados esperados
y planteados.
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toy el empleo en 5 por ciento (Martinez y Perticara, 2017).
Ya que actualmente falta un marco normativo para los
servicios extraescolares, un primer paso importante seria
revisar y armonizar la normatividad existente.

Por iiltimo, es relevante tener en cuenta que la expansion
de los servicios de cuidado infantil puede generar opor-
tunidades de empleo y una trayectoria de carrera, en par-
ticular para las mujeres. Mas que la infraestructura ne-
cesaria, incrementar el acceso a los servicios de cuidado
infantil requeriria cuidadores/educadores capacitados, lo
que significaria oportunidades de empleo para las muje-
res en particular. La profesionalizacion de este trabajo es
una importante pieza para el aseguramiento de la calidad,
y puede ofrecer una trayectoria de carrera para mujeres,
en especial para las mujeres jovenes, que de otro modo
se hubieran quedado fuera de la fuerza laboral.

Mejoras en la calidad y disponibilidad de informacion

Es necesario mejorar la calidad de la informacion dispo-
nible para poder identificar brechas y areas con mayor
oportunidad y con precision. No hay informacion com-
pleta para caracterizar la demanda potencial, el tipo de
cuidado infantil de los menores de hasta 6 anos, ni datos
administrativos completos para cuantificar la oferta exis-
tente y sus caracteristicas. En términos de las encuestas
a hogares, pocas fuentes de informacion contienen datos
sobre los menores de 3 anos, y las preguntas existentes
son poco precisas y tienen baja periodicidad. Ademas,
no es posible identificar con exactitud la relacion de pa-
rentesco para cada menor y su respectiva madre, lo que
dificulta asociar el tipo de cuidado con la participacion
laboral de mujeres con hijos pequenos. En términos de la
informacion administrativa, las bases de datos de los pro-
veedores de servicios no son completas ni consistentes
entre si, ya que presentan problemas de identificacion de
guarderias por tipo de provision, errores de registro y du-
plicidades. Finalmente, no se cumple la normatividad del

Registro Nacional de Centros de Atencion Infantil (REN-
CAI)- que se esta encargado a SNDIF. Actualmente esta
incompleto y no es de acceso publico.

Se puede considerar incluir preguntas relevantes en en-
cuestas a hogares con el fin de conocer el tipo de cuidado
para los niiios de una manera precisa y comparable. En
particular, incluir preguntas para el tipo de cuidado que
reciben los menores de 3 anos, horas de cuidado, razo-
nes para no utilizar (o no utilizar mas), el costo, y prefe-
rencias, permitiria medir mas precisamente la utilizacion
de diferentes tipos de cuidado y su asequibilidad, entre
otros aspectos, asi como para hacer comparaciones con
otros paises. Esto podria ser un area de oportunidad en
la ENIGH, ya que también podrian analizarse contextos
socioeconomicos y demograficos de los menores, sus ma-
dres y hogares. En general, la informacion sobre cuidados
se colecta en encuestas socioeconomicas de hogares. Por
ejemplo, en los paises de Europa, preguntas sobre cuida-
dos estan incluidas en la Encuesta de Ingresos y Condi-
ciones de Vida (SILC por sus siglas en inglés) e incluyen
las horas y el tipo de cuidado para cada uno de los ninos
en un hogar (menores de 12 afios). Ademas, permite iden-
tificar el parentesco de cada nifno.” Respecto a América
Latina, Colombia, en la Encuesta Nacional de Calidad de
Vida (ENCV), y Ecuador, en la Encuesta de Condiciones de
Vida (ECV), recogen informacion sobre el tipo de cuidado
de los menores de 5 anos, a través de preguntas sobre
cuidados adicionales al cuidado formal. Dichas mejoras

“ También existen encuestas particulares a nivel nacional. En Rei-
no Unido esta la Encuesta de Cuidado Infantil y Primeros Anos
para Padres (Childcare and Early Years Survey of Parents) que in-
cluye informacion sobre las preferencias de los padres, la influen-
cia del tipo de cuidado en la decision laboral de la madre y los
costos de los servicios, entre otros.

“Como ejemplo, en el caso de Colombia, las preguntas principales
son: (1) ;Donde o con quién permanece [el/la nifio/a] durante
la mayor parte del tiempo entre semana? (2) ;Cual es la razon
principal por la que [el/la nifio/a] no asiste a hogar comunitario,
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facilitarian simulaciones que fueran mas precisas como
las presentadas en el Recuadro 21.

Finalmente, seria necesario consolidar y asegurar el fun-
cionamiento de una base de datos completa y armoniza-
da para identificar la oferta existente de CAl 'y sus carac-
teristicas. Primero, se sugiere capacitar a los proveedores
para generar bases de datos consistentes entre si con el
fin de evitar errores de registro y traslapes entre las ba-
ses de datos. Luego, se recomienda establecer incentivos
para que los centros de atencion infantil, tanto pablicos
como privados, se incorporen al RENCAI También es ne-
cesario incorporar mecanismos diversos para alentar el

registro, por ejemplo: publicar el RENCAI dado que es

jardin, centro de desarrollo infantil o colegio? (3) ;Con quién per-
manece [el/la nifio/a] después de asistir al hogar comunitario,
jardin, centro de desarrollo infantil o colegio, o durante la mayor
parte del tiempo entre semana? En el caso de Ecuador también se
incluye (4) ;Cuantos dias a la semana y cuantas horas al dia asiste
[el/la nifio/a] al servicio de desarrollo infantil (guarderia)? Mateo
y Rodriguez-Chamussy (2016) incluye una propuesta de un modulo
sobre cuidados infantiles y servicios educativos.
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informacion de interés piblico; dar la facultad legal al
SNDIF de amonestar a los proveedores que incumplan su
obligacion de inscribirse; difundir entre los usuarios que
los CAI regulares deben tener Clave Unica de Centros de
Atencion (CUCA) para generar incentivos a la inscripcion
y crear un mecanismo de rendicion de cuentas hacia los
usuarios que genere confianza en los servicios; y producir
estadisticas con la informacion de la CUCA para dotarle de
utilidad publica. En paralelo, si bien el objetivo del DENUE
es distinto, podrian crearse sinergias que permitan cote-

jar la informacion administrativa con el Directorio.



CAPIiTULO 3.

Embarazo adolescente y participacion
en la fuerza laboral

El embarazo adolescente y la maternidad temprana conti-
nian siendo un gran desafio para México. Existe una aso-
ciacion importante entre el embarazo adolescente con la
pobrezay la falta de oportunidades, y la preocupacion de
que estos factores podrian representar un impedimento
para que las mujeres aprovechen al maximo sus dotacio-
nes y desarrollo humano. El presente capitulo presenta,
en primer lugar, un panorama de la problematica actual,
asi como algunos efectos de la maternidad temprana. En
seguida, examina los factores asociados con el embarazo
adolescente y, por dltimo, revisa intervenciones efectivas
siguiendo el marco de la estrategia para la prevencion del
embarazo adolescente en México.

EL EMBARAZO ADOLESCENTE Y LA MATERNIDAD
TEMPRANA EN MEXICO

México presenta las tasas mas altas entre los paises de
ingresos altos y no ha presentado grandes progresos en
la dltima década. En relacion con los paises de la OCDE,
México tiene la segunda Tasa de Fecundidad Adolescen-
te (TFA) mas alta, inicamente por debajo de Colombia.
De hecho, la TFA en México se encuentra alrededor de
54.4 nacimientos por arriba de la tasa promedio de los
paises de la OCDE (11.8 nacimientos por 1,000 mujeres).
Mas aiin, entre 2009 y 2014, la tasa de fertilidad adoles-
cente se incremento en un 8.6 por ciento (o alrededor de
6 nacimientos por cada 1,000 mujeres), mientras que la
fertilidad para los otros grupos etarios disminuyo (Figura
31). A pesar de que en 2018 la TFA vuelve a caer, regresa a
los niveles de 2009 (70.6 nacimientos vivos por cada 1,000

mujeres). Se evidencia entonces que practicamente la fre-
cuencia del embarazo adolescente no se ha reducido en
los Gltimos 10 anos.

FIGURA 3.1 Tendencia de la tasa de fertilidad en
México, 2006-2018
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Fuente: tasa promedio trienal con base en INEGI. Encuesta Nacional de la
Dinamica Demografica (ENADID) 2006, 2009 2014 y 2018.

La maternidad temprana es la tercera causa de desercion
escolar entre las adolescentes. De acuerdo con lo decla-
rado en la Encuesta Nacional de la Dinamica Demografica
(ENADID) 2018, el 20.3 por ciento de las adolescentes entre
15y 19 afos que abandonaron la escuela lo hicieron de-
bido a que quedaron embarazadas o se casaron (Figura
3.2). La primera causa de desercion escolar es la falta de

“No es posible identificar si quedaron embarazadas antes de ca-
sarse para separar estos dos motivos.
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FIGURA 3.2 Causas de abandono escolar entre las
adolescentes, 2018
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Fuente: INEGI. Encuesta Nacional de la Dinamica Demografica (ENADID)
2006, 2009 2014 y 2018.
Nota: mujeres ente 15y 19 afios que actualmente no asisten a la escuela.

interés en el estudio, lo cual revela también las aspira-
ciones que tienen estas jovenes, lo que afectan a su vez
sus decisiones tempranas sobre la maternidad. Es mas,
algunos estudios han mostrado que las adolescentes sin
metas y sin expectativas de una mejor vida carecen de in-
centivos para evitar embarazos o incluso podrian planear
quedar embarazadas (Naslund-Hadley y Binstock, 2011).

Municipios altamente poblados presentan un mayor nii-
mero de madres adolescente.” Los 15 municipios con el
nimero mas alto de madres adolescentes concentran el
14 por ciento del total del pais (ver Anexo 3 con el mapa
y lista de municipios). Sin embargo, estos municipios no
son los que presentan una mayor incidencia (tasa de
embarazo adolescente) respecto a la poblacion entre 15

“ A partir de la Encuesta Intercensal 2015, se construyeron tres
indicadores de embarazo adolescente a nivel municipal: 1) nd-
mero total de madres adolescentes, 2) el porcentaje de madres
adolescente, y 3) nimero total de nacimientos por cada 1,000
madres adolescentes. Los indicadores se calcularon para 2,446
municipios de los 2,457 (la cobertura en 11 municipios no permi-
tio generar estimadores).
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y 19 anos.** Por ejemplo, Leon, Guanajuato es el segun-
do municipio con el nimero mas alto de madres jovenes,
pero su tasa de madres adolescentes (12.2 por ciento) se
encuentra por debajo del promedio nacional que es de
15.2 por ciento.

La region norte y suroeste del pais concentran a los mu-
nicipios con mayor incidencia de madres adolescentes.
En particular, el 63 por ciento de los municipios en Chia-
pas y el 49 por ciento en Coahuila presentan tasas por
arriba del percentil 75 de la distribucion. Mientras tanto,
la region central tiene las tasas mas bajas (Mapa 31). La
Ciudad de México presenta la incidencia mas baja con 87
por ciento de las delegaciones por abajo del percentil 25

MAPA 3.1 Porcentaje de madres adolescentes por
municipio, 2015

M 25% al maximo

M 19% a 24%

M 16% a 18%
12% a 15%
0a11%

M No data

Fuente: Encuesta Intercensal, 2015.

Nota: con base en las preguntas de fertilidad, se define como madre
adolescente a toda mujer entre 15y 19 anos que declaro tener por lo
menos un hijo vivo. La tasa de embarazo adolescente se refiere el
numero de adolescentes embarazadas sobre el total de mujeres entre
15y 19 anos.

“ Existe una distincion importante entre la tasa de embarazo
adolescente y la tasa de fecundidad adolescente. La primera se
refiere al nimero de mujeres embarazadas de entre 15y 19 anos.
La segunda se define como el niamero de nacimientos por cada
1,000 mujeres en este rango etario. Esta Ultima medida general-
mente usa estadisticas vitales u otros datos administrativos como
fuentes para el numerador.
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de la distribucion y 13 por ciento por debajo de la media-
na. En términos de intensidad, medida por el namero de
hijos por 1,000 adolescentes, la distribucion territorial es
similar a la incidencia, con excepcion de Coahuila, donde
se concentran un mayor nimero de hijos de las madres
adolescentes (ver Anexo 3 para el mapa de intensidad).
EFECTO DEL EMBARAZO ADOLESCENTE Y LA
MATERNIDAD TEMPRANA

El embarazo adolescente y la maternidad temprana pueden
evitar que las mujeres tengan un pleno desarrollo humano
y aprovechen al maximo las oportunidades economicas en
el mercado laboral. En esta seccion se utilizan datos re-
cientes de México para evaluar el efecto de la maternidad
temprana en varios indicadores de interés, incluidos anos
de educacion y participacion en la fuerza laboral.

Las madres adolescentes tienen menos educacion y de-
penden mas de los programas sociales. Las mujeres que
dieron a luz en la adolescencia tienen un promedio de 115
anos menos de educacion en comparacion con sus pares
que retrasaron la maternidad hasta una edad posterior
(Figura 3.3). Sin embargo, las madres adolescentes tienen
una mayor asistencia escolar tras la adolescencia, lo que
sugiere que estan intentando recuperar la educacion que
se pospuso durante el embarazo y los primeros anos de

% El analisis utiliza la Encuesta Nacional de la Dinamica Demogra-
fica (ENADID) 2018. La muestra se restringe a mujeres entre 20 y
30 anos que hayan experimentado un embarazo. Especificamente,
19,871 mujeres de las cuales 6,478 tuvieron a su primer hijo cuando
eran adolescentes. Se estima la regresion Y= B+ B, T+B, X+& donde
Y es el resultado de interés, T es un indicador igual a uno si tuvo
a su primer hijo cuando era adolescente, y X es un vector de ca-
racteristicas individuales.

% Resultados en linea con Arceo-Gomez y Campos-Vazquez (2014)
quienes encuentran que el embarazo adolescente reduce los anos
de escolaridad en 0.6-0.8 anos en el corto plazo. En el largo plazo,
el embarazo adolescente esta asociado con la pérdida de 1a 1.2
anos de educacion.

maternidad, y por tanto, el efecto a largo plazo en anos de
educacion podria ser menor.* Las mujeres que tuvieron hi-
jos en una edad temprana dependen de las transferencias
sociales, incluyendo Seguro Popular en promedio 4 puntos
porcentuales mas, lo que pone en evidencia que el costo
de la maternidad es parcialmente asumido por el estado.

Las mujeres que tuvieron hijos en una edad temprana
tienen una mayor probabilidad de participar en el mer-
cado laboral y una menor probabilidad de estar casadas
actualmente. Las madres adolescentes tienen en prome-
dio una probabilidad de 7 puntos porcentuales mas alta
de ser parte de la fuerza laboral y de estar ocupadas en
un trabajo remunerado, lo que puede ser un indicador de
una mayor necesidad econdomica en comparacion con las
mujeres que postergaron la maternidad.® Adicionalmen-
te, aquellas que fueron madres en la adolescencia son 4.7
puntos porcentuales menos propensas a estar casadas o
unidas actualmente.

El efecto de ser madre adolescente en la participacion
de programas sociales es mayor para las madres indi-
genas, mientras que el efecto negativo en los anos de
educacion es menor en este grupo. (Anexo 4, Cuadro
A43y A4.4)®. El efecto en asistencia social para las ma-

“ £l efecto positivo en la asistencia escolar desaparece cuando se
controla por la edad del hijo mayor, lo que sugiere que la mayor
asistencia escolar es el resultado de recuperar la educacion per-
dida en una etapa posterior.

“ Desafortunadamente no es posible realizar un analisis
mas fino para describir la calidad de empleo (en términos
de prestaciones, beneficios, formalidad) que tienen las ma-
dres adolescentes en comparacion con otras mujeres.

“ Para explorar las diferencias de los efectos del emba-
razo adolescente entre subgrupos, se estima la regresion
¥,* ¥, T+, TD+ v, D+y, X+ € donde Y es el resultado de interes, T es
un indicador igual a uno si tuvo su primer hijo cuando era ado-
lescente, X un vector de caracteristicas individuales, y D captura
otras dimensiones donde se esperaria impactos de heterogeneos.
El coeficiente de la interaccion entre Ty D indica si el impacto de
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FIGURA 3.3 Efectos de la maternidad temprana, 2018
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Fuente: calculos propios a partir de INEGI. Encuesta Nacional de la Dindamica Demografica (ENADID) 2018.

Nota: las lineas representan el intervalo de confianza del 95 por ciento. Todas las regresiones incluyen efectos fijos por estado. Errores estandar
agrupados a nivel de estado. Los controles individuales incluyen: la edad actual mediante un conjunto de indicadores, indicador de ser indigena,
indicador de ser el jefe del hogar, indicador de ser el conyuge del jefe del hogar, nimero de hijos y su cuadrado, e indicadores que aproximan al nivel de
riqueza como si el techo es precario y si cuenta con una computadora y teléfono en el hogar. Los programas sociales que se incluyen son: Prospera,
Proagro, Adultos Mayores, y programas para madres solteras. Para mayor detalle ver Anexo 4, Cuadro A4.1y A4.2.

dres adolescentes no indigenas se estima en 3.3 pun-
tos porcentuales (es decir, las madres adolescentes no
indigenas tienen una probabilidad de recibir asistencia
social que es 3.3 puntos porcentuales mayor que muje-
res similares que tuvieron hijos a una edad mayor). Para
las madres indigenas, el efecto estimado es 10.5 pun-
tos porcentuales mayor. En otras palabras, las madres
adolescentes indigenas tienen una probabilidad de re-
cibir asistencia social que es 13.8 puntos porcentuales
mayor en comparacion con madres de caracteristicas
similares que tuvieron hijos después de la adolescencia,
lo cual probablemente esta correlacionado a una mayor
proporcion de adolescentes indigenas en condicion de
pobreza. Sin embargo, las madres indigenas que dieron

criar tempranamente a un hijo varia significativamente entre los
subgrupos.
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a luz en la adolescencia no tienen menores niveles de
educacion que las que postergaron la maternidad.

Para las mujeres indigenas, el efecto de la maternidad
temprana en la participacion de la fuerza laboral es mayor.
Asi lo indica el coeficiente de interaccion positivo de 6.5
puntos porcentuales. Por esta razon las madres adolescen-
tes indigenas tienen en promedio una probabilidad de ser
parte de la fuerza laboral que es 13.2 puntos porcentuales
mayor que la de mujeres con caracteristicas similares que
tuvieron hijos en una etapa posterior. Asimismo, la proba-
bilidad de estar casadas en la actualidad es menor para las

madres adolescentes indigenas.

Las madres adolescentes que estan solteras en la ac-
tualidad dependen menos de programas sociales, y sus
afios de educacion se afectan menos en comparacion con
las madres adolescentes unidas. (Anexo 4, Cuadro A4.5y
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A4.6). Mientras que la probabilidad de recibir asistencia
para las madres adolescentes unidas es 0.043, para las
madres solteras es menor en 0.015 (para una probabilidad
de 2.79 puntos porcentuales mayor), lo cual puede apun-
tar a que esas madres permanecen y reciben el apoyo de
sus padres. Ademas, el embarazo adolescente tiene un
menor impacto sobre los anos de educacion para las ma-
dres solteras, reduciendo los anos de educacion a menos
de un ano comparado con 1.2 anos para las madres uni-
das. Esto también puede indicar que las madres solteras
pueden seguir gozando del apoyo de su familia para con-
tinuar con sus estudios.

Sin embargo, el efecto sobre la participacion laboral no
es diferente de manera significativa entre las madres
adolescentes solteras y unidas. Si bien las mujeres que
fueron madres a una edad temprana tienen una mayor
probabilidad de participar en el mercado laboral y tener
un trabajo remunerado, el efecto para las madres adoles-
centes solteras no es muy diferente de las madres unidas
(Anexo &4, Cuadro A4.5y A4.6).

FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS AL EMBARA-
ZO ADOLESCENTE

Se estiman una serie de modelos con el propdsito de
identificar politicas piblicas que reduzcan el embarazo
adolescente. Existen una serie de elementos dentro del
contexto economico, social y familiar de los adolescen-
tes que se interrelacionan en la toma de decisiones. Esta
seccion revisa los principales factores de riesgo asociados
con el embarazo adolescente. El proposito fundamental
es identificar la combinacion de circunstancias que se
asocian con una mayor probabilidad de que el evento se
produzca. Aunque el analisis intenta diferenciar los fac-
tores de riesgos puros, el objetivo principal es identificar
un conjunto de factores sobre los cuales se podria influir
a través de politicas (mas que establecer causalidad). Los
resultados detallados se encuentran en el Anexo 5.

Para estudiar los factores de riesgo asociados a la ma-
ternidad temprana, se estiman los impactos marginales
de los siguientes tres modelos de probabilidad®: (i) un
modelo puro con solo variables exdgenas, (ii) un modelo
que incluye otras caracteristicas individuales importan-
tes, pero que pueden verse afectadas por el embarazo, y
(i) un modelo que incluye, ademas, algunas caracteristi-
cas de comportamiento como el uso de anticonceptivos®'.

Los resultados indican que el embarazo adolescente es
un fenomeno asociado a la pobreza y al nivel de edu-
cacion mas que a la etnicidad. En un modelo donde se
restringe Unicamente a las variables que no pueden ver-
se afectadas por el embarazo (Figura 3.4, Modelo 1), los
resultados sugieren que vivir en areas rurales aumenta la
probabilidad de quedar embarazada en la adolescencia
en 5.2 puntos porcentuales, mientras que ser indigena se
asocia con 4.5 puntos porcentuales adicionales. Sin em-
bargo, una vez que se controla por el nivel de riqueza y
educacion (Figura 3.4, Modelo 2), las adolescentes indige-
nas no tienen una mayor probabilidad de embarazo en
comparacion con las no indigenas. De hecho, tienen me-
nos probabilidades de quedar embarazadas.

El nivel de riqueza, de educacion y la presencia del padre
en el hogar se asocian negativamente con la probabilidad
de embarazo adolescente. Las variables que aproximan la

riqueza del hogar, como condicion de la vivienda y la pro-

%0 Se estima un modelo Probit donde la variable dependiente es
igual a uno si la adolescente ha estado embarazaday cero sino lo
ha estado. Todas las regresiones estan restringidas a mujeres en-
tre 15y 19 anos. Utilizando la ENADID 2018 se tiene una muestra de
16,969 adolescentes, de las cuales 2,592 han estado embarazadas.
5 El analisis clasifica en cuatro los métodos anticonceptivos: (i)
oclusion tubaria bilateral (OTB) y/o vasectomia (esterilizacion
femenina o masculina), (i) hormonal (oral, inyectables y anti-
conceptivos de emergencia), (iii) no hormonal (dispositivo in-
trauterino -DIU-, condon femenino, condon masculino, diafragma,
espuma anticonceptiva y gelatina) y (iv) método tradicional (abs-
tinencia periodica e interrupcion del coito).
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FIGURA 3.4 Probabilidad de embarazo adolescente, ENADID 2018
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Nota: la muestra incluye a adolescentes entre 15y 19 anos. Variable dependiente: indicador si la adolescente ha estado embarazada alguna vez. Presenta
efectos marginales. Todas las regresiones incluyen controles por edad y estado. Vivienda no precaria se refiera a una vivienda que tiene sanitaria con
acceso de agua, agua entubada y acceso al drenaje publico. El tiempo desde la primera relacion es calculado como la edad actual menos la edad de
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anticonceptivo en la primera relacion y actualmente no utiliza algiin método anticonceptivo. Todas las variables, excepto las barras rayadas, son

representativas al 90 por ciento.

piedad de bienes durables como refrigerador o computa-
dora, se asocian de forma negativa con la probabilidad de
maternidad temprana.®? Contar con un ano adicional de
educacion y tener al padre presente en el hogar reducen

%2 Una advertencia con las variables que se introducen en el Modelo
2 (proxies de riqueza, afos de educacion y presencia del padre en
el hogar) es que estas corresponden a los hogares donde viven ac-
tualmente los adolescentes y, por lo tanto, pudieron haberse visto
afectados después tras el embarazo (las adolescentes pueden haber
abandonado el hogar o la escuela como resultado del embarazo). De
tal manera, los resultados no pueden interpretarse puramente como
factores de riesgo, ya que estos pueden ser endogenos.

48

la probabilidad de tener hijos durante la adolescencia en
2,95 y 1.25 puntos porcentuales respectivamente (Figura
3.4, Modelo 2).

El uso de métodos anticonceptivos en la primera relacion
sexual se asocia negativamente con la probabilidad de
maternidad temprana. Haber utilizado condon en la pri-
mera relacion sexual se relaciona con una reduccion de
22.8 puntos porcentuales en la probabilidad de embarazo
adolescente, mientras que el haber utilizado cualquier
otro tipo de método anticonceptivo se asocia con una re-
duccion en la probabilidad de 24.6 puntos porcentuales
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(Figura 3.4, Modelo 3). Si bien, este resultado sugiere la
importancia de la educacion sexual y el acceso a métodos
anticonceptivos para reducir la maternidad temprana,
lo que esta detras también es un reflejo de la agencia y
poder de decision de la mujer. Aln con un mayor acceso
y conocimiento de métodos anticonceptivos, una adoles-
cente puede quedar embarazada por falta de agencia al
tener un bajo poder de negociacion en su relacion siendo
incapaz de lograr que su pareja utilice anticonceptivos.

Iniciar una vida sexual temprana y utilizar actualmente
anticonceptivos hormonales se relacionan positivamente
al embarazo durante la adolescencia. Una exposicion mas
prolongada a la actividad sexual se correlaciona positi-
vamente con 7.7 puntos porcentuales en la probabilidad
de tener un hijo tempranamente. Al mismo tiempo, existe
una asociacion positiva entre el uso actual de anticon-
ceptivos y la probabilidad de embarazo adolescente, la
cual puede parecer confusa por el problema de causacion
reversa. Es decir, es probable que el quedar embarazada
a temprana edad afecte el comportamiento subsecuente.
Por ejemplo, al quedar embarazada una vez, la mujer y/o
su pareja se vuelven conscientes de las ventajas del uso
de anticonceptivos. De esta forma, se puede producir una
correlacion positiva entre el uso actual de anticonceptivo
y haber estado embarazada en la adolescencia, tal como
se observa en el uso de métodos anticonceptivos hor-
monales. En el caso de anticonceptivos no hormonales y
tradicionales, aunque su coeficiente es negativo, su inte-
raccion con el tiempo desde la primera relacion es posi-
tiva, lo que indica que las mujeres que llevan mas tiempo
usando este tipo de anticonceptivos probablemente lo
hacen como consecuencia de haber estado embarazadas.
FACTORES DE RIESGO PARA INFLUIR A TRAVES
DE POLITICA PUBLICA

A continuacion, se agregan controles a nivel municipal uti-
lizando la Encuesta Intercensal 2015. Algunos representan

factores a través de los que se podria influir a través de po-
litica para prevenir el embarazo adolescente®. Por un lado,
algunos controles aproximan intervenciones de programas
que buscan elevar el costo de oportunidad del embarazo,
mientras que otros agregan controles que aproximan el ac-
ceso a servicios de salud.

Tener a la madre presente en el hogar representa el efec-
to marginal mas grande sobre la probabilidad de emba-
razo adolescente. Al igual que en el caso anterior, una vez
que se controla por riqueza y educacion, las adolescentes
indigenas tienen menos probabilidades de quedar em-
barazadas, y lo mismo sucede con las jovenes que viven
en areas rurales. Las variables que aproximan la riqueza,
como condicion de la vivienda y la propiedad de bienes
durables, se asocian negativamente con el embarazo ado-
lescente, al igual que los anos de educacion y tener a los
padres en el hogar. Sin embargo, el efecto marginal mas
grande sobre la probabilidad de embarazo adolescente es

tener a la madre presente en el hogar.

Las intervenciones que brindan atencion sexual y repro-
ductiva para adolescentes, asi como una mejor atencion
médica, se asocian significativamente con la prevencion
del embarazo adolescente. Los resultados sugieren que el
acceso a centros de salud que proporcionan atencion en
materia sexual y reproductiva a adolescentes, tales como
los Servicios Amigables, se relaciona con una menor pro-
babilidad de embarazo adolescente®. Para dimensionar

% Los controles que se agregan a nivel municipal son: porcentaje
de la poblacion derechohabiente a salud, porcentaje de la pobla-
cion con Seguro Popular, porcentaje de ocupados, tasa de asisten-
cia escolar entre 6 y 24 anos, nimero de homicidios por 100 mil
habitantes y porcentaje de la poblacion en pobreza.

* Los Servicios Amigables se encuentran ubicados dentro de las
unidades médicas de la Secretaria de Salud y proporcionan infor-
macion, orientacion, consejeria, atencion medica y psicologica, asi
como acceso a métodos anticonceptivos a mujeresy hombres de 10
a19anos de edad. Al cierre de 2017, existian alrededor de 2,140 Cen-
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FIGURA 3.5 Probabilidad de embarazo adolescente, Encuesta Intercensal 2015
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Fuente: calculos propios a partir de la Encuesta Intercensal (2015) y registros administrativos a nivel municipal publicados en el
Sistema Estatal y Municipal de Base de Datos (SIMBAD) y en el Sistema Nacional de Informacion Municipal (SNIM).
Nota: la muestra incluye a adolescentes entre 15y 19 anos. Variable dependiente: indicador si la adolescente tiene por lo menos

un hijo vivo. Presenta efectos marginales.

Vivienda no precaria se refiera a una vivienda que tiene sanitaria con acceso de agua, agua entubada y acceso al drenaje publico.
Todas las regresiones incluyen controles por edad y estado. Todas las variables, excepto porcentaje de la poblacion con Seguro

Popular, son representativas al 95 por ciento.

los coeficientes reportados en la Figura 3.5 se presenta el
siguiente ejercicio. Si se duplicara el nimero promedio de
centros de Servicios Amigables por municipio (un aumen-
to de 3.52), el modelo 1 de la Figura 3.5 pronosticaria una
reduccion en la probabilidad del embarazo adolescente
de 0.2 puntos porcentuales: De igual manera, aumentar
al doble la media de médicos por unidad médica a nivel
municipal implicaria, segiin el modelo 1 de la Figura 3.5,
una reduccion en la probabilidad de embarazo temprano
de 0.7 puntos porcentuales.®

trosde ServiciosAmigables distribuidosen las32 entidades del pais.
https://www.gob.mx/salud%7Ccnegsr/articulos/servicios-amigables.

% La media a nivel municipal del nimero de servicios amigables
y médicos por unidad médica son: 3.52 'y 16.9 respectivamente.
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Elevar el costo de oportunidad del embarazo adoles-
cente, ayudando a los jovenes a permanecer en la es-
cuela o mejorando su acceso a un empleo, se asocian
negativamente con la maternidad temprana. Un mayor
nimero de escuelas técnicas por municipio, que repre-
sentan mayores oportunidades para continuar la edu-
cacion de los jovenes, se asocian negativamente con la
probabilidad de embarazo adolescente. Por ejemplo, los
resultados de la Figura 3.5 implicarian que aumentar el
nimero de escuelas técnicas en 1 desviacion estandar
resultaria en una reduccion en la probabilidad de em-
barazo adolescente de 0.2 puntos porcentuales. De la
misma forma, un mayor porcentaje de la poblacion en el
municipio que recibe transferencias condicionadas, en
este caso Prospera, esta correlacionada negativamente


https://www.gob.mx/salud%7Ccnegsr/articulos/servicios-amigables
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con el embarazo adolescente. Concretamente, aumentar
en una desviacion estandar el porcentaje de la pobla-
cion que recibe Prospera, implicaria una disminucion
en el embarazo temprano en 0.2 puntos porcentuales.>
Estos resultados son consistentes con la evidencia inter-
nacional de evaluaciones rigurosas en las que se ve que
las intervenciones que aumentan el costo de oportuni-
dad del embarazo adolescente son efectivas en reducir
las tasas de embarazo, tal como se detalla en la siguien-
te seccion.

EVIDENCIA INTERNACIONAL SOBRE INTERVEN-
CIONES EFECTIVAS

En esta dltima seccion, se abordan algunas lecciones
aprendidas sobre programas de prevencion del embara-
zo adolescente con impactos positivos. En primer lugar,
se presenta la actual estrategia nacional para prevenir
el embarazo adolescente en México. Posteriormente, si-
guiendo el marco conceptual de la estrategia, se presen-
tan algunas experiencias internacionales de programas
que han tenido un efecto positivo y que han sido riguro-
samente evaluadas.

Estrategia Nacional para la Prevencion del Embarazo en
Adolescentes. Desde 2015, México ha puesto en marcha la
Estrategia Nacional para la Prevencion del Embarazo en
Adolescentes (ENAPEA)®. El marco conceptual de la ENA-
PEA se basa en una piramide con cinco niveles de inter-
vencion. En la base de la piramide se encuentran las in-
tervenciones con el mayor potencial de impacto, aquellas
que se dirigen a los determinantes socioeconomicos de la
salud (como educacion y pobreza). En el siguiente nivel,

% La desviacion estandar del nimero de escuelas técnicas y el
porcentaje de la poblacion que recibe Prospera a nivel municipal
son 19y 0.21 respectivamente.

*" Los objetivos de la ENAPEA son reducir en 50 por ciento la tasa
de fecundidad de las adolescentes de entre 15y 19 anos, y erra-
dicar embarazos en ninas de 14 anos o menos, para el ano 2030.

estan las intervenciones que cambian el contexto para fa-
cilitar que los adolescentes tomen acciones y decisiones
apropiadas para su salud. El tercer nivel consiste en la pro-
vision de una educacion integral en sexualidad. Finalmen-
te, en el cuarto y quinto nivel en la punta de la piramide,
se encuentran el acceso efectivo a métodos anticoncepti-
vos de larga duracion e intervenciones clinicas. La estra-
tegia fue disenada a nivel federal, pero son los estados y
municipios quienes deben implementarla. El recuadro 3.1
muestra algunas lecciones aprendidas y algunos de los re-
tos que enfrentan los estados en su implementacion.

Siguiendo el marco conceptual de la ENAPEA, se presen-
tan experiencias internacionales de programas corres-
pondientes a cada uno de los niveles de intervencion. Se
hace un enfoque en intervenciones que han sido riguro-
samente evaluadas.

INTERVENCIONES ENFOCADAS EN LA PROVISION
DE SERVICIOS DE SALUD Y METODOS ANTICON-

CEPTIVOS

La evidencia indica que un mayor acceso a servicios de
salud y anticonceptivos tiene efectos positivos en la
prevencion del embarazo adolescente, particularmente
entre poblaciones mas vulnerables.* En Estados Unidos
la expansion de centros de salud ubicados en escuelas
en los anos noventa tuvo un efecto significativo en la

% La mayoria de las intervenciones que buscan aumentar el acce-
S0 a anticonceptivos se enfocan principalmente en la provision de
condon. Sin embargo, recientemente la conversacion ha cambiado
a la importancia de promocionar métodos anticonceptivos que
sean controlados por las mujeres (condon femenino, pildora, dia-
fragma, entre otros). En cuanto a la provision de anticonceptivos
per se, es dificil de evaluar. Muchas intervenciones que brindan
acceso e informacion estan disenadas de una manera que es
imposible aislar el efecto potencial de cada componente, motivo
por el que no hay mucha evidencia rigurosa sobre el efecto de la
provision de anticonceptivos propiamente.
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RECUADRO 3.1 Implementacion de la Estrategia Nacional para la Prevencion del Embarazo Adolescente
(ENAPEA) en Oaxaca

Si bien el marco conceptual de la ENAPEA esta dentro el ambito juridico federal, la implementacion queda a cargo
de los diferentes niveles de gobierno (federal, estatal y municipal). Cada entidad federativa debe constituir un
Grupo Estatal para la Prevencion del Embarazo en Adolescentes (GEPEA) para impulsar a nivel municipal los me-
canismos para operar la estrategia. Oaxaca fue la primera entidad federativa en instalar su GEPEA y es uno de los
grupos con mayor avance a nivel nacional. La experiencia en Oaxaca ha ayudado a identificar las siguientes buenas

practicas en la implementacion de la estrategia.

Las Organizaciones de la Sociedad Civil (0SC) son claves para impulsar y aglutinar al grupo. Por ejemplo, durante
el cambio de administracion en el estado a finales de 2016, fueron las OSC quienes tomaron el liderazgo y ejercieron
la presion para retomar el tema y reactivar el grupo. Al tener una vision externa y mas enfocada son criticas para
supervisar no solo la provision de servicios, sino también para asegurar que estos sean de calidad como en el caso

de los Servicios Amigables.

La elaboracion de un catalogo de servicios para adolescentes que tiene el doble objetivo de: (i) informar a funcio-
narios publicos y OSC sobre las acciones en cada uno de los componentes; e (i) informar a los adolescentes sobre
los servicios existentes para ellos. Este tipo de ejercicio requiere un gran trabajo de campo para identificar a los
coordinadores de cada municipio y de cada dependencia.

Facilitar el acceso a informacion estadistica actualizada. La estrategia estatal en Oaxaca se enfoca en el trabajo
preventivo en los 15 municipios con las tasas mas altas de fecundidad adolescente, por lo que la informacion es-
tadistica es clave para la focalizacion. El gobierno del estado junto con el INEGI esta desarrollando un sistema de
informacion georreferenciada para la prevencion de embarazo adolescente, que incluira informacion de factores

asociados al embarazo adolescente como el nivel de marginacion, desercion escolar y crimen, entre otros.

Simplificar la estrategia para hacerla mas clara y aplicable. La falta de avance en la estrategia se debia en muchas
ocasiones a que los funcionarios la desconocian o les parecia demasiado compleja y extensa. Esto dificultaba bajar
las acciones a nivel de componente. Para una mejor sistematizacion de la informacion, se han elaborado y difundi-

do infograficos y esquemas que explican lo mas relevante de la estrategia.
Sin embargo, ain quedan desafios pendientes:
Articulacion interinstitucional y voluntad politica. Cada miembro del GEPEA tiene un mandato especifico que se

articula a los componentes de la ENAPEA. No obstante, para que esta alineacion funcione se requiere de voluntad
politica en todos los niveles a lo largo de todas las instituciones. Es necesario convencer al funcionario pablico de
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que el embarazo adolescente es un tema de prioridad, no solo desde el enfoque de la salud publica, sino desde

una perspectiva de derechos humanos, sociales y economicos, cuya atencion debe atender a las brechas de género,

las disparidades de la ubicacion geografica y el entorno pluricultural de una entidad como Oaxaca. La voluntad de

los funcionarios de los tres ordenes de gobierno puede ampliar el margen de éxito en las intervenciones del GEPEA

para reducir el embarazo en adolescentes en Oaxaca.

La asignacion de recursos presupuestarios en los tres niveles de gobierno para atender, de manera comprensi-

va, este fenomeno multifuncional. El conocimiento y adaptacion de buenas practicas internacionales, contar con

evidencia respecto a como, por qué y donde se presenta este fenomeno, y el acompanamiento de las OSC y de

agencias internacionales pueden contribuir al éxito.

Fuente: monitoreo del Grupo de Estatal de Prevencion del Embarazo Adolescente en el Estado de Oaxaca (2018) y conversaciones con el personal del

Departamento de Investigacion de la DIGEPO del Estado de Oaxaca.

reduccion de embarazos adolescentes, principalmen-
te entre afroamericanos e hispanos (Lovenheim et al.,
2016). En México, una expansion de clinicas rurales para la
poblacion no asegurada en los afios ochenta (Coplamar),
tuvo un efecto en la fertilidad adolescente a finales de la
década. Los resultados muestran que las clinicas tuvieron
un efecto positivo y significativo en el conocimiento y uso
de anticonceptivos, asi como una reduccion en el nimero
de nacimientos de mujeres adolescentes. Ademas, el re-
traso en fertilidad permitio incrementar la escolaridad de
estas mujeres (Juarez y Lopez, 2017).

INTERVENCIONES ENFOCADAS EN EDUCACION
INTEGRAL EN SEXUALIDAD

El tipo de capacitadores y la metodologia es determinan-
te para el éxito de programas de educacion entre pares.
Los modelos de educacion entre pares son populares en
la provision de educacion reproductiva ya que los adoles-
centes reciben la mayor parte de esta informacion a tra-
vés de sus companeros. (Bleakley et al., 2009). Sin embar-
go, la evidencia internacional de este tipo de programas

es mixta. Si bien se ha visto que estos modelos cambian
la aceptacion respecto al uso de anticonceptivos, no se
observa un cambio en su uso y sus efectos no son du-
raderos (Bhuiya et al., 2004; Agha et al., 2002; Cartagena,
2006). Kalembo, et al. (2013) sugieren que las diferencias
en la efectividad de la educacion entre pares pueden es-
tar relacionadas con la metodologia. Los adolescentes
seleccionados por sus pares que reciben capacitacion y
supervision rigurosas y continuas tienen mas éxito que
los voluntarios autoseleccionados que solo cuentan con

una capacitacion introductoria.

Ademas de entrenar a maestros en la provision de edu-
cacion sexual, la nueva ola de programas basados en es-
cuelas incluye un componente economico para aumentar
la asistencia escolar. En el pasado, la mayoria de las in-
tervenciones se habian centrado en programas para pro-
porcionar educacion sexual en escuelas con los objetivos
de prevenir el embarazo adolescente y la transmision de
enfermedades sexuales. En muchos casos se incluia un
fuerte mensaje de abstinencia junto con el uso correcto
de anticonceptivos. Mas recientemente se han incluido
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en estos programas apoyos monetarios para aumentar la
asistencia escolar y con ello el costo de oportunidad de
embarazo. Este tipo de programas son un ejemplo de un
enfoque multidimensional que brinda informacion y au-
menta oportunidades.

La evidencia internacional ha demostrado que los men-
sajes de abstinencia no cambian el comportamiento de
los jovenes. En Kenia se evalud un programa de educa-
cion sexual en escuelas que entrenaba a maestros para
transmitir un mensaje de abstinencia para prevenir el
VIH. Aunque el conocimiento sobre el VIH de las estu-
diantes aumento, no hubo un cambio en la conducta
sexual o en la disminucion de embarazos. Sin embargo,
reducir los costos escolares a través de la provision de
uniformes escolares mostraron una reduccion en el em-
barazo adolescente del 3 por ciento (Duflo et al., 2015).
En Ghana las adolescentes que recibieron becas esco-
lares en secundaria fueron en 10.7 puntos porcentuales
menos propensas a estar embarazadas a los 25 anos
(Duflo et al., 2017).

INTERVENCIONES ENFOCADAS EN CAMBIAR EL
CONTEXTO

Programas de capacitacion que elevan las aspiraciones
de los adolescentes respecto al futuro pueden retrasar
el embarazo temprano. La falta de un proyecto de vida
afecta las decisiones tempranas sobre maternidad, par-
ticularmente en adolescentes de estratos sociales bajos
quienes son mas propensos a tener menos aspiraciones
y metas. En ese sentido se espera que tengan un efecto
positivo en la prevencion del embarazo adolescente las
intervenciones que cambian las expectativas sobre el
futuro y las percepciones sobre lo que los adolescentes
pueden lograr, y que apoyen el desarrollo de habilidades.

En Repiblica Dominicana el programa Juventud y Empleo,
dirigido a jovenes entre 16 y 29 anos, provee orientacion
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técnica y vocacional, ademas del desarrollo de habili-
dades socioemocionales. Los resultados indican que el
programa ha reducido la probabilidad de embarazo ado-
lescente entre 5y 6 puntos porcentuales (lbarraran et al.,
2014; Novella y Ripani, 2016). En Uganda los programas de
empoderamiento también han tenido efectos en reducir
la maternidad temprana (Bandiera et al., 2018). Sin embar-
go, la evidencia sobre el impacto es mixta. Evaluaciones
de programas similares en Bangladesh y Tanzania no han
encontrado resultados positivos en reducir el embarazo
adolescente (Buehren et al., 2017; Buchman et al., 2017). EL
programa Adolescent Girls Employment Initiative en Nepal
ha tenido un efecto en las preferencias de fertilidad al
reducir el nimero de hijos deseado por las mujeres, pero
esto no se ha traducido en menores tasas de fertilidad
(Chakravarty, et al., 2016).

Los contenidos educativos a través de medios de comu-
nicacion masiva pueden mejorar el contexto para incen-
tivar a los jovenes a cambiar su comportamiento y tomar
decisiones saludables. La educacion para el entreteni-
miento es una estrategia de comunicacion que funciona
a través de los medios de entretenimiento masivos con el
objetivo de promover un mejor contexto para el cambio
de comportamiento y no solo para entregar informacion.
La literatura sobre el impacto de contenidos educativos a
través de telenovelas y reality shows ha mostrado efectos
en fertilidad y en las actitudes de las mujeres. En parti-
cular, los mensajes por medios masivos han mostrado
una reduccion de enfermedades de transmision sexual en
mujeres en Nigeria (Banerjee et al., 2019), menor violencia
doméstica, mayor autonomia y menor tasa de fertilidad
en la India (Jensen y Oster, 2009) y menores tasas de fer-
tilidad en Brasil (La Ferrara et al., 2012). Series dirigidas
a adolescentes como Sixteen and Pregnant, que docu-
mentan la vida de adolescentes embarazadas y madres
adolescentes, han tenido un efecto del 4.3 por ciento en
la reduccion de embarazos de adolescentes en los Estado
Unidos (Kearny y Levine, 2015).
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INTERVENCIONES ENFOCADAS EN DETERMINAN-
TE SOCIOECONOMICOS

Los programas de transferencias condicionadas impac-
tan el embarazo adolescente a través de un aumento en
el costo de oportunidad de estar embarazada, asi como
por el cambio en el uso de tiempo. Dada su condicio-
nalidad, los programas de transferencias condicionadas
incrementan la asistencia escolar, lo que a su vez produ-
ce un cambio en las oportunidades y aspiraciones de los
jovenes. Al aumentar el costo de oportunidad de emba-
razarse, los adolescentes tienen menos incentivos para
involucrarse en comportamientos riesgosos. De manera
adicional, al cambiar el uso del tiempo los adolescentes
reducen la cantidad de tiempo disponible para la acti-
vidad sexual.

La evidencia muestra que los programas de transferencias
condicionadas han retrasado la edad de inicio de la activi-
dad sexual y de matrimonio en Pakistan y Malawi (Alam et
al,, 2011; Baird et al., 2010), han aumentado el uso de anti-
conceptivos en mujeres rurales en México (Darney et al.,
2013) y han reducido la tasa de embarazo adolescente en
Pakistan, Malawi, Peril y Brasil (Alam et al., 2011; Baird et
al,, 2010, Lopez-Calva y Perova, 2012; Olson et al., 2019). En
cuanto a los mecanismos, en Colombia la evidencia indica
que el impacto en embarazo adolescente depende de la
condicionalidad, siendo los programas que condicionan en
el rendimiento escolar los mas exitosos (Cortés et al., 2011)

Un aumento en el nimero de horas en la escuela, como
resultado de programas de horario extendido, han re-
ducido la maternidad temprana. Los programas que au-
mentan el nimero de horas escolares buscan influir en
conductas de riesgo entre los adolescentes, tales como el
crimen o el embarazo temprano. Pasar un mayor tiempo
en la escuela puede tener un efecto en la incidencia de
embarazos adolescentes a través de un cambio en el uso
de tiempo y una mayor acumulacion de capital humano

que aumenta el costo de oportunidad de conductas ries-
gosas. Sin embargo, la calidad de las escuelas importa.
Pasar mas tiempo en una escuela de mala calidad puede
reducir el retorno de la inversion en educacion, dismi-
nuyendo en dltima instancia el costo de oportunidad de
participar en conductas de riesgo. Esto podrian aumentar
la probabilidad de participar en conductas de riesgo. En
EUA, Noruega y Chile reducir el tiempo que los adolescen-
tes tienen para participar en comportamientos riesgosos
a través de mas horas en la escuela, ha tenido un efecto
en la reduccion de la probabilidad de embarazo adoles-
cente (Black et al., 2008; Berthelon y Kruger, 2011).

CONCLUSIONES

La evidencia senala que la maternidad temprana afecta
negativamente los potenciales logros educativos de las
madres adolescentes, lo que a su vez podria afectar sus
oportunidades en el mercado laboral. Si bien las esti-
maciones en este capitulo demuestran que las madres
adolescentes tienen una mayor probabilidad de ser par-
te de la fuerza laboral, no es posible realizar un analisis
mas fino para determinar la calidad de dicho empleo.
Asimismo, las madres adolescentes son mas propensas
a depender de los programas sociales, lo que implica un
gasto plblico para la sociedad. De tal forma, tanto por los
costos individuales para las madres, asi como por el gas-
to piblico que implica la maternidad adolescente, se re-
quieren de politicas bien disenadas que tomen en cuenta

la complejidad de este fenomeno.

Los resultados seiialan que la maternidad temprana no
es un problema propio de las mujeres indigenas o ru-
rales, sino que es un problema asociado con la pobreza.
Por esta razon las politicas y los programas que reducen la
pobreza y crean mayores oportunidades para las mujeres
son cruciales para mitigar los efectos del embarazo ado-
lescente. Adicionalmente, el objetivo de las politicas debe
ser ampliar las opciones disponibles para las adolescentes,
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ademas de cambiar el contexto y fortalecer su agencia, de

manera que los adolescentes tomen las mejores decisiones

de fecundidad con base en sus planes de vida.

En el contexto de México y dada la experiencia interna-

cional, estas politicas incluyen las siguientes propuestas:
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Expandir y asegurar el acceso a centros de atencion
sexual y reproductiva para adolescentes, principal-
mente en municipios de alto riesgo. Los resultados
muestran que los centros de salud que proporcionan
atencion en materia sexual y reproductiva a adoles-
centes, tales como los Servicios Amigables, se aso-
cian con una menor probabilidad de embarazo ado-
lescente, por lo que continuar y ampliar su cobertura
es importante. Sin embargo, al mismo tiempo que la
expansion, es indispensable asegurar su calidad para
que realmente se brinde el acceso necesario. Lo an-
terior es posible proveyendo un conjunto de acciones
basicas que se sustenten en criterios unificados. Asi-
mismo, es indispensable cambiar las normas sociales
con el fin de que la sexualidad como un tabi no sea
una barrera para el acceso a servicios. Mas ain, ante
la emergencia sanitaria derivada por el COVID-19,
se ha reducido la asistencia a los servicios de salud
sexual y reproductiva en centros hospitalarios o de
salud. De tal forma, es necesario encontrar canales
(presenciales y virtuales como la telemedicina) para
que los jovenes tengan acceso a los Servicios Amiga-
bles durante el confinamiento.

Asegurar la asistencia escolar y una mejor educacion
con el proposito de producir un cambio en las opor-
tunidades y aspiraciones de los jovenes. Proveer ma-
yor y mejor educacion no solo aumenta las ganancias
futuras de los adolescentes, sino que también pue-
de cambiar sus preferencias respecto al futuro y la
fertilidad (Avitabile y de Hoyos, 2018). Los programas
que vinculan apoyos economicos focalizados con in-
tervenciones no monetarias complementarias, como
el desarrollo de habilidades socioemocionales y

desempeiio académico, son importantes para la per-
manencia escolar, para una mejora del aprendizaje y
para un aumento en el costo de oportunidad del em-
barazo (Cook et al., 2014; Heller et al., 2017; Steinka-Fry
et al., 2013). Las transferencias monetarias en com-
binacion con acciones remediales son una estrategia
eficiente para subsanar los déficits en habilidades y
competencias basicas, y asi mejorar las oportunida-
des educativas (De Hoyos et al., 2019).

« Potenciar el desarrollo socioemocional y las habili-
dades técnicas de los jovenes. Las intervenciones que
cambian las expectativas sobre el futuro, la autoesti-
may las percepciones sobre lo que los jovenes pueden
lograr cuando se apoya el desarrollo de habilidades,
han mostrado un efecto positivo en la prevencion del
embarazo adolescente (Ibarraran et al., 2014; Novella
y Ripani, 2016; Bandiera et al., 2018). De tal manera,
es importante apoyar intervenciones que brinden
mayores oportunidades para continuar la educacion
de los jovenes mediante el desarrollo de habilida-
des técnicas que faciliten su insercion en el mercado
laboral, ademas de brindar educacion y tutoria so-
cioemocional (e.g. Programa ConstruyeT y Programa
de Oportunidades y Desarrollo para Evitar Riesgos
). Ademas, ante la contingencia por la crisis derivada
por el COVID-2019, resulta necesario asegurar la con-
tinuacion de este tipo de programas a través de capa-
citaciones y materiales en linea, ademas del acompa-
namiento a distancia con tutores y el entrenamiento
constante de estos @ltimos.*

 Explorar estrategias de programas escolares de
atencion extendida. Los programas de ampliacion
de la jornada escolar, como el Programa de Escuelas
de Tiempo Completo, no solo tienen un efecto en la

% Ver http://programapoder.com/

% Una adaptacion durante la contingencia del programa Constru-
yeT es Jovenes en Casa que busca brindar un espacio de apren-
dizaje socioemocional a través de webinar y material informativo,
entre otros.
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participacion laboral de madre, sino que en adicion
pueden incidir en las decisiones de fertilidad de los
adolescentes. Pasar un mayor tiempo en la escue-
la cambia el uso del tiempo de jovenes, ademas de
permitir una mayor acumulacion de capital humano
que aumenta el costo de oportunidad del embarazo.
En EUA, Noruega y Chile la reduccion del tiempo que
los adolescentes tienen para participar en compor-
tamientos riesgosos a través del aumento de horas
en la escuela, ha tenido un efecto en la disminucion
de la probabilidad de embarazo adolescente (Black
et al., 2008; Berthelon y Kruger, 2011). Sin embargo, la
calidad de la educacion es fundamental. Pasar mas
tiempo en una escuela de mala calidad que no se tra-
duzca en mayor aprendizaje puede reducir el retorno
de la inversion en educacion, disminuyendo en lti-
ma instancia el costo de oportunidad de participar en

conductas de riesgo.

« Usar medios de comunicacion masivos para brindar

contenidos educativos. La utilizacion de medios de
comunicacion masivos, como telenovelas o reality
shows, para establecer normas sociales deseables y
un mejor entorno para que los adolescentes tomen
las mejores decisiones respecto a su fertilidad y su
futuro, han mostrado un efecto positivo de corto pla-
zo en la agencia y en el poder de decision de las mu-
jeres (McKelway, 2020). Es importante que el mensaje
promueva contenidos apropiados, que sea de interés
para la audiencia objetivo y que se adapte a dife-
rentes sectores de la poblacion para intervenciones
focalizadas. Asimismo, el mensaje sera mas efectivo
si es consistente con las estrategias de otras insti-
tuciones y se generan sinergias, razon por la que los
productores de contenidos masivos deben de estar
comprometidos con la estrategia nacional.
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CAPIiTULO 4.

Recomendaciones de politica

Con base en el analisis presentado en los capitulos an-
teriores, en este capitulo se presenta una serie de reco-
mendaciones de politica con el objetivo de incentivar la
participacion laboral de la mujer. Estas recomendaciones
se pueden dividir en politicas de cuidado, que se refie-
ren al marco normativo, las opciones para incrementar
el acceso a los servicios de cuidado infantil y las consi-
deraciones para mejorar la calidad y disponibilidad de
informacion. Con respecto a la prevencion del embarazo
adolescente, se presentan recomendaciones con base en
la evidencia internacional sobre intervenciones efectivas.
Finalmente, se proponen acciones para mejorar politicas
complementarias en el ambito laboral e intervenciones
que buscan influenciar las normas sociales.

POLITICAS DE CUIDADO

Marco normativo

Con el objetivo de eliminar la fragmentacion y asegurar
la calidad en la provision de servicios de cuidado infantil
es importante armonizar el marco normativo y establecer
estandares minimos.

* Fortalecer estandares minimos. Para esto se puede
considerar modificaciones a LGSSACDII de 2011, o pre-
parar un nuevo reglamento hacia homologacion de
las normas existentes. Es importante que los estan-
dares: (i) consideren dimensiones de calidad como,
la infraestructura necesaria, las proporciones de los
cuidadores a los ninos, perfiles de cuidadores, pro-
grama educativo, entre otras, con sistemas de asegu-
ramiento de calidad correspondientes; y (ii) se apli-
quen a todos los proveedores (piblicos y privados) y
sean coherentes y alcanzables. Por ejemplo, se podria
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adoptar el curriculo del programa “Un buen comien-
20" de la SEP como minimo estandar para todas las
instituciones de cuidado infantil piablicas y privadas,
aprovechando sinergias con la implementacion de la
reforma constitucional de la educacion inicial.

- Establecer un sistema de monitoreo y supervision
para asegurar el cumplimiento de estandares mini-
mos. Para esto, seria necesario: (i) definir un mecanis-
mo institucional (e.g. inspecciones regulares provistas,
auditorias aleatorias, etc.); (ii) establecer un sistema de
informacion integral que incluya la base de datos com-
pletay que permita monitorear al personal y hacer una
mejor gestion; y (iii) involucrar a los padres y a las co-
munidades en el monitoreo de estandares de calidad.

« Eliminar discriminacion de género y estado civil en el
acceso al cuidado infantil en el marco normativo. Para
esto se puede considerar la aprobacion de la propuesta
de reforma que se encuentra actualmente en conside-
racion en el Senado®y que plantea modificar los articu-
los 201y 205 de la Ley de Seguridad Social y el articulo
2-XIX del Reglamento de los Servicios de Atencion para
el Bienestar y Desarrollo Infantil de la Ley del ISSSTE.

Opciones para incrementar el acceso a los servicios de
cuidado infantil

Con el objetivo de incrementar el acceso a los servicios
de cuidado infantil seria importante considerar distintas
modalidades dependiendo del contexto heterogéneo
dentro el pais.

o La propuesta ha sido aprobada en la Camara de Diputados en
abril de 2019 y se aprobo por el Senado recientemente cuando
este estudio estaba en proceso de publicacion.



+ Considerar una modalidad basada en comunidad
en areas rurales: para el entorno rural una modali-
dad basada en comunidad seria mas apropiada.®?
Esta modalidad no solo permitiria proveer servicios
de cuidado (y posiblemente educacion inicial) res-
petando las tradiciones de la comunidad, también
podria generar oportunidades de insercion laboral
para mujeres que no estudian ni trabajan, ya que en
muchas de estas areas las oportunidades de trabajo
son limitadas.

 Implementar una expansion gradual priorizando
areas de mayor impacto en la participacion labo-
ral de la mujer. Se sugiere considerar una priori-
zacion de las areas con mayor impacto potencial
en la participacion laboral de las mujeres y las
areas econdmicamente activas (e.g. Norte, areas tu-
risticas) con brechas potenciales de provision.®
Seria importante considerar diferentes enfoques para
abordar ambitos distintos de empleo formal e informal:
- En el ambito de empleo formal, se puede explorar

y promover colaboraciones con actores no publi-
cos (sector privado/las empresas) para ampliar la
oferta de servicios. Esto involucraria una alianza
publico-privada entre el IMSS y las empresas, lo
cual puede requerir ajustes al marco normativo.

- En el ambito de empleo informal, se puede con-
siderar incentivos financieros, tales como ca-
pital inicial para promover el establecimiento
de centros de atencion privados atendiendo a
la demanda potencial en las areas prioritarias
identificadas. Alternativamente, se puede consi-
derar subsidios focalizados a las familias vulne-
rables para reducir el costo de dichos servicios.*

% Tal como el programa de Colombia Hogares Comunitarios que
muestra impactos positivos en varias dimensiones, como se pre-
senta en capitulo 2.

% Estas areas posiblemente se superpongan en gran medida.
 Por ejemplo, en Singapur algunos centros de cuidado infantil re-
ciben subsidios para que los centros puedan continuar proveyen-

RECOMENDACIONES DE POLITICA

Si la disponibilidad de la infraestructura es una
restriccion, se podria incluir la posibilidad de
utilizar el FAIS dentro del marco de la infraes-
tructura basica del sector educativo (incluyendo

educacion inicial).

« Explorar estrategias para promover el cuidado de los

ninos en edad escolar. Esto tiene potencial de generar
un mayor impacto en la participacion laboral de las
madres a un menor costo. Para esto, seria necesario
expandir [a normatividad para incluir los servicios
extraescolares. También se puede considerar enfo-
ques estratégicos orientados al sector privado para
promover estos servicios, por ejemplo, el uso de la
infraestructura de las escuelas para la provision de
dichos servicios.®

Profesionalizar el trabajo de cuidado con una tra-
yectoria de carrera. Incrementar el acceso a los
servicios de cuidado infantil requeriria cuidadores/
educadores capacitados, lo que significa la necesi-
dad de la profesionalizacion de este trabajo. Para
esto seria importante establecer competencias
claras tomando en cuenta tipos de cuidado, con ca-
pacitaciones y certificaciones correspondientes, en
colaboracion con la Secretaria de Trabajo y Prevision
Social (STPS) y la Secretaria de Educacion Piblica
y otros actores en el sistema no formal de educa-
cion y formacion técnica profesional (e.g. Consejo
Nacional de Normalizacion y Certificacion de Com-
petencias Laborales, CONOCER). Asimismo, se pue-
de aprovechar programas existentes, como Jovenes
Construyendo el Futuro de STPS o Capacitacion para
Empleabilidad del Servicio Nacional de Empleo, para
la capacitacion de los cuidadores / educadores.

do los servicios, incluyendo a los ninos de familias vulnerables, y
mantener costos asequibles.
% Como en EE. UU.
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Mejoras en la calidad y disponibilidad de informacion

Con el objetivo de identificar brechas y areas con mayor

oportunidad y con precision, es necesario mejorar la cali-

dad de la informacion disponible.

Incluir preguntas relevantes en encuestas regulares.

Para esto se pueden incorporar preguntas sobre cui-

dado que reciben los menores de 3 afos (tipo, hora,

razon por no utilizar mas, costo, preferencias etc.) en

ENIGH, permitiendo medir distintas dimensiones con

mayor precision y frecuencia; y analizar contextos so-

cioeconomicos y demograficos de los menores, sus

madres y hogares, como se hace en otros paises (e.g.

los paises de Union Europea).

Contar con una base de datos completay armonizada

de los CAl. Para esto se pueden:

- establecer incentivos para que los centros de
atencion infantil, tanto piblicos como privados, se
incorporen al RENCAI;

- capacitar a los proveedores para generar bases de
datos consistentes; y

- establecer mecanismos diversos para alentar el regis-
tro tales como: publicar el RENCAI dado que es infor-
macion de interés piblico; dar la facultad legal al SN-
DIF de amonestar a los proveedores que incumplan
su obligacion de inscribirse; difundir entre los usua-
rios que los CAl regulares deben tener Clave Unica de
Centros de Atencion (CUCA) para generar incentivos a
la inscripcion y crear un mecanismo de rendicion de
cuentas hacia los usuarios que genere confianza en
los servicios; y producir estadisticas con la informa-
cion de la CUCA para dotarle de utilidad piblica.

POLITICAS PARA PREVENIR EL EMBARAZO
ADOLESCENTE
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Expandir y asegurar el acceso a centros de atencion
sexual y reproductiva para adolescentes, en muni-
cipios de alto riesgo. Para esto se puede considerar
ampliar programas como los Servicios Amigables u

otros parecidos. Con el fin de asegurar la calidad de
dichos servicios, se puede proveer un marco concep-
tual y operativo estandarizado para estos servicios.
Asimismo, se puede establecer estandares minimos
de atencion mediante reglamentos nuevos o cambios
a reglamentos existentes.

Proveer programas que vinculen apoyos economicos
focalizados con intervenciones no monetarias com-
plementarias en municipios de alto riesgo, con el ob-
jetivo de producir un cambio en las oportunidades
y aspiraciones de los jovenes. Para lograrlo se puede
considerar implementar programas de transferencias
monetarias a jovenes adolescentes en municipios de
alto riesgo combinadas con programas de desarrollo de
habilidades socioemocionales y acciones remediales.
Potenciar el desarrollo socioemocional y las habili-
dades técnicas de los jovenes en municipios de alto
riesgo. Para esto se puede establecer cursos técnicos
que faciliten la insercion de las jovenes en el merca-
do laboral, complementados con educacion y tutoria
socioemocional. Dichos cursos pueden ampliar el
Programa ConstruyeT y Programa de Oportunidades y
Desarrollo para Evitar Riesgos®®. Asimismo, se puede
impulsar programas de capacitacion en linea que de-
sarrollen las habilidades técnicas y socioemociona-
les. Se podria establecer programas de capacitacion
y materiales en linea, ademas del acompanamiento a
distancia con tutores, tales como el programa Jovenes
en Casa impulsado durante la pandemia.

Apovyar estrategias de programas escolares de atencion
extendida de calidad con el objetivo de cambiar el uso
del tiempo de los jovenes y aumentar el costo de opor-
tunidad del embarazo. Se puede implementar progra-
mas de ampliacion de la jornada escolar en municipios
de alto riesgo. Estos programas pueden ser parecidos al
Programa de Escuelas de Tiempo Completo, a fin de in-
cidir en las decisiones de fertilidad de los adolescentes.

% Ver http://programapoder.com/



Para asegurar que la educacion provista sea de calidad,
podrian proveerse estandares minimos mediante nue-
vos reglamentos para dichos programas.

« Utilizar medios de comunicacion masivos para brin-
dar contenidos educativos con el objetivo de esta-
blecer normas sociales para que los adolescentes to-
men las mejores decisiones respecto a su fertilidad.
Impulsar telenovelas y reality shows para establecer
mejores normas sociales. Dichos programas deben
promover mensajes que sean consistentes con la
ENAPEA, ser de interés para la audiencia objetivo y
ser adaptables a diferentes sectores de la poblacion.

POLITICAS COMPLEMENTARIAS

« Con el objetivo de promover y fortalecer los dere-
chos economicos, laborales, y sociales de las mu-
jeres, modificar las leyes laborales que reducen las
oportunidades laborales de las mujeres. En particu-
lar, se puede:

- Modificar la ley para explicitamente prohibir que
los potenciales empleadores pregunten sobre la
situacion familiar de una mujer durante el proceso
de contratacion.

- Modificar la Ley Federal del Trabajo de México (arti-
culo 86) para establecer el principio de igualdad de
remuneracion para hombres y mujeres por un tra-
bajo de igual valor, de conformidad con el estandar
de la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT).#

« Impulsar practicas laborales que apoyen la partici-
pacion laboral de la mujer. Se puede:

- Promover licencias por paternidad con el objeti-
vo de involucrar a los hombres desde el inicio en
el cuidado de los hijos. Esto puede iniciarse con
mecanismos de sensibilizacion y de regulacion

o Establecido por el Convenio sobre Igualdad de Remunera-
cion, 1951 (No. 100), articulo 2(1), . Ver: https://www.ilo.org/dyn/
normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:13100:0::N0O::P13100_COMMENT_
1D:3296225.

RECOMENDACIONES DE POLITICA

que permitan garantizar el uso adecuado de la
licencia brindada.

- Proveer incentivos a los empleadores para que
asignen licencias y permisos tanto para mujeres
como para hombres de manera voluntaria. Se pue-
de iniciar con programas piloto que experimenten
con incentivos al comportamiento y acuerdos que
busquen beneficiar tanto a las empresas como a
los empleados al reducir los costos operativos y
los gastos de rotacion de personal, y mejorar la
productividad y el equilibrio trabajo-vida.

- Ampliar la flexibilidad de horarios laborales y home
office. Puede empezarse con programas piloto que
experimenten con incentivos al comportamiento
y acuerdos publico privados que busquen reducir
costos operativos y rotacion del personal.

= Con el objetivo de reducir la carga familiar que tienen

las mujeres es importante proyectar el rol positivo

de cuidado de los hombres hacia sus hijos e hijas y

su involucramiento en el hogar. Para lograr esto, se

propone:

- Lanzar campanas de comunicacion promoviendo y
reconociendo la participacion de los hombres en
la crianza y el cuidado como un elemento vital en
la formacion de ciudadania (valores positivos).

- Impulsar intervenciones educativas que promue-
van el rol de los hombres en la crianza de los nifios.
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ANEXO 1.

INFORMACION ADICIONAL SOBRE
LOS SERVICIOS DE CUIDADO

I. CONTEXTO

RECUADRO A.l Informacion existente sobre la oferta y demanda de cuidado: disponibilidad y calidad

Si bien existen distintas fuentes de informacion sobre cuidado infantil en México, no permiten medir indicado-
res completos para conocer y entender la situacion actual. Por un lado, pocas fuentes contienen informacion
sobre los menores de tres anos. La ENIGH, encuesta clave en términos sociodemograficos, solo considera la
asistencia escolar para ninos de tres anos en adelante. Por otro lado, los indicadores de cobertura que pueden
obtenerse de encuestas a hogares no coinciden con fuentes administrativas: 4.1 por ciento frente a 11.26 por
ciento de los nifios estan inscritos en servicios de cuidado, respectivamente reportados por (ENESS, 2017) y
datos administrativos del Instituto Nacional para la Evaluacion Educativa (INEE, 2019).

CUADRO 1 Encuestas a hogares en México relacionadas con cuidado infantil

FUENTE DE INFORMACION DISPONIBILIDAD DE INFORMACION

Encuesta Nacional de Ingresos y Gastos de los  Asistencia escolar para personas de 3 0 mas anos.
Hogares (ENIGH) 2018

Encuesta Nacional de la Dinamica Demografica  Asistencia escolar para personas de 3 0 mas anos.
(ENADID) 2018

Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSA-  Asistencia escolar para personas de 3 0 mas aios. En modulo de Desar-

NUT) 2018 rollo Infantil Temprano para menores de 5 anos se pregunta asistencia
a algln programa de cuidado o educacion (0 a2 afios y 11 meses) y de
educacion formal (3 afios 0 mas).

Encuesta Nacional de Empleo y Seguridad Caracteristicas del cuidado de ninos y nifias de 0 hasta 6 aios cuando la
Social (ENESS) 2017 madre trabaja (también razon de no uso de guarderia, pago, horario).
Encuesta Nacional de Ocupacion y Empleo Asistencia escolar para personas de 5 0 mas afios.

(ENOE)

Encuesta Nacional sobre Uso del Tiempo (ENUT)  Asistencia a guarderia para nifios de 0 hasta & afios, razon de no asisten-
2014 cia. Asistencia escolar para personas de 5 a 24 aios.

Encuesta Laboral y de Corresponsabilidad Asistencia a guarderia para ninos de 0 hasta & aios, razon de no asisten-
Social (ELCOS) 2012 cia. Asistencia escolar para personas de 5 afios 0 mas. Informacion sobre

preferencias laborales para madres.
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ANEXO 1

Las preguntas existentes sobre tipo de cuidado infantil son poco precisas y tienen baja periodicidad. Actual-
mente, la Encuesta Nacional de Empleo y Seguridad Social (ENESS) 2017 es la fuente que cuenta con informacion
mas detallada y reciente sobre el tipo de cuidado para los menores de entre 0y 6 afos. Sin embargo, presenta
limitaciones ya que la pregunta sobre tipo de cuidado hace un supuesto importante: si se reporta que la madre no
trabaja, se supone que el menor no asiste a guarderias. Ademas, un problema comiin en las encuestas a hogares
es que no es posible identificar con certeza la relacion de parentesco para cada menor y su respectiva madre, lo
que dificulta asociar el tipo de cuidado con la participacion laboral de mujeres con hijos pequenos.

Los datos administrativos del Registro Nacional de Centros de Atencion Infantil (RENCAI) no se encuentran com-
pletos, limitando su utilidad como fuente de informacion para realizar analisis. Aunque la Ley General de Pres-
tacion de Servicios para la Atencion, Cuidado y Desarrollo Integral Infantil (LGPSACDII) sefiala que el Registro
Nacional de Centros de Atencion Infantil (RENCAI) sera la base de datos administrativa que integre la informacion
de los Centros de Atencion Infantil bajo cualquier modalidad y tipo en el territorio nacional, este esta incomple-
to. A travées de autoridades del DIF, fue posible consultar una version del RENCAI que cuenta con 9,189 registros
(71.4 por ciento de las unidades econdmicas registradas como guarderias en el Directorio Estadistico Nacional de
Unidades Economicas (INEGI-DENUE, 2019). Esta version consultada del RENCAI no contaba con informacion de la
Ciudad de México y Chiapas. Las fuentes de informacion administrativa no permiten identificar con exactitud el
namero total de Centros de Atencion Infantil (CAI) en México, razon por la que se considera que el DENUE 2019 es
la fuente de informacion mas consistente.

MAPA A1.1 Tipo de cuidado infantil, variacion territorial

Porcentaje que asiste a guarderia, 0 hasta 2 anos Porcentaje que asiste a guarderia, 3 hasta 6 anos

Porcentaje Porcentaje
17.8

n3

Fuente: elaboracion propia con datos de la ENESS, 2017.
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FIGURA A1.1 Porcentaje de ninos inscritos en educacion inicial y servicios de cuidado, 0 a 2 anos,
2017 o lo mas reciente disponible
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FIGURA A1.2 Nimero de municipios, por tipo de

Il. OFERTA DE SERVICIOS DE CUIDADO INFANTIL .. ..
provision de servicio del CAI

M Ninguna M Solo piblica M Solo privada B Ambas

TABLA A1.1 Oferta de servicios de cuidado infantil
en México

FUENTES DE INFORMACION NUMERO DE CAI
DENUE 12,867

Bases de datos administrativas

IMSS 1,423
ISSSTE 243
PEI (S. Bienestar - 2018) 9,566

Fuente: INEGI-DENUE, 2019.
SEPes 3,228

% SEP incluye: Educacion Inicial Indigena y Migrante, CAl federalizados (CAIF) DDI'y NDI, CAl EDI operados localmente y Centros de Desa-

rrollo Infantil (CENDI).
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FIGURA A1.3 Correlacion entre nimero de guarderias y actividad economica®

Panel A. Todos los municipios Panel B. Municipios urbanos*
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Fuente: : elaboracion propia con base en INEGI-DENUE (2019) y Censo Economico (2015).
*15,000 habitantes y mas.

MAPA A1.2 Nimero de guarderias por municipio

Privadas Publicas

Fuente: INEGI-DENUE, 2019.

% En DENUE, los CAl se denominan guarderias.

71



LA PARTICIPACION LABORAL DE LA MUJER EN MEXICO

FIGURA A1.4 CAl 'y preescolar, por tipo de provision

M Plblica Privada
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Fuente: INEGI-DENUE, 2019.

FIGURA A1.5 CAly preescolar, por tamano de unidad economica

W0 a5 personas M 6 a 10 personas m11a 30 personas M 31a 50 personas

512100 personas ~ M101a250 personas M 251y mas personas
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Fuente: INEGI-DENUE, 2019.
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TABLA A1.2 Marco legal de los servicios de cuidado infantil de mayor cobertura en México, por proveedor del
servicio

Guarderias del IMSS

Estancias para el
Bienestar y Desarrollo
Infantil (EBDI) del ISSSTE

Programa de Apoyo para
el Bienestar de las Ninas
y Ninos, Hijos de Madres
Trabajadoras de la
Secretaria de Bienestar

Centros Asistenciales de
Desarrollo Infantil (CADI) y
los Centros de Asistencia
Infantil Comunitaria (CAIC)
del SNDIF

Centros de Desarrollo Infantil
(CENDI) y Centros de Atencion
Infantil (CAI) de distintas
modalidades de la SEP
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TABLA A1.3 Caracteristicas de los servicios de cuidado infantil de mayor cobertura en México

. - NINOS
PROVISION SERVICIO PRESTACION MODALIDADES CAl ATENDIDOS
Edad 0 1 2 3 4 5 6
Propia Madres IMSS y Convencional 142 20,192
IMSS
Subrogada | Vecinal Comunitario 1,281 185,026
S
5
2 Estancias para el Bienestar y Desarrollo
E . Infantil (EBDI)
S Propia 124 17,883
()
ISSSTE
Estancias para el Bienestar y Desarrollo
Infantil (EBDI)
Subrogada 19 9,505
General 194,618
Bienestar - -
PAB Subsidios N/A
Ninos con discapacidad 3,101
Educacion inicial para
ninos indigenas y mi- 1,942 65,155
grantes
e Propia CAl Federaliza-
g do (CAIF) DDI 881
2 SEP and NDI.
o
=
=
S
S CAI EDI locales
=
) 405
Subrogada gcle)ntro de Desarrollo Infantil (CEN-
Centro Asistencial de Desarrollo Infantil
(CADI): edad variable 361 34,248
Sistemas DIF Propia
Centros de Asistencia Infantil Comunitar- 1,069 39728
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TABLA Al.4 Comparacion de los servicios de cuidado infantil de mayor cobertura en México

CARACTERISTICA IMSS ISSSTE SECRETARIA DE BIENESTAR SNDIF
Edad del nino ~43dias a 4-6 anos ~60dias a 6 anos 1a4anos Depende
Programa educativo Educacion inicial y Educacion inicial y prees-  N/A Depende

preescolar.

colar.

Perfil del cuidador

Educadoras

Especialista en peda-
gogia.

N/A (pre-2019 bachillerato
con competencia basica
certificada).

Depende (no hay estan-
dares nacionales min.).

Proteccion civil / es-
tandares de seguridad

Estandares de segu-
ridad de guarderias
IMSS: sistemas de
alarma (incluyendo
incendios), iluminacion
de emergencia, circuito
cerrado de TV, capaci-
tacion al personal para
emergencias.

Programa interno que
como minimo cumple
estandares nacionales,
LGPSACDII, NOM-032-
SSA3-2010.

N/A (pre-2019 equipo mi-
nimo requerido, Programa
Interno de Proteccion
Civil).

Depende: desde inexis-
tentes regulaciones
locales hasta un estricto
plan aprobado de pro-
teccion civil.

Supervision Centralizado: multiples  Descentralizado a las N/A (pre-2019 visitas a Depende (no hay estan-
mecanismos. Delegaciones estatales o cargo del DIF Nacional y dares nacionales min.).
regionales del ISSSTE. SEDESOL).
Costo ~$4400 a $9,500/m ~$4700/m ~$800/m (subsidio) Depende

TABLA A1.5 Disposiciones legales discriminatorias en diferentes niveles de la ley, Sistema Contributivo

PANEL A. DISPOSICIONES LEGALES IMSS

IMSS

Derecho para:

Constitucion Politica de los EUM, Art. 123, Apdo. A, XXIX

No hay exclusiones.

Ley Federal del Trabajo.

No hay exclusiones (alusion).

Ley del Seguro Social, Art. 201, Seccion Primera.

Madres trabajadoras, padres solo en casos especificos.

Disposiciones para la Prestacion del Servicio de Guarderia del

IMSS, Art. 1

PANEL B. DISPOSICIONES LEGALES ISSSTE

ISSSTE

Derecho para:

Madres trabajadoras, padres solo en casos especificos.

Constitucion Politica de los EUM, Art. 123, Apdo. B, XI.

Madres trabajadoras.

Ley Federal de los Trabajadores al Servicio del Estado.

No hay exclusiones.

Ley del ISSSTE, Seccion I1l, Art. 199.

No hay exclusiones.

Reglamento - Servicios de Atencion para el Bienestar y Desarrollo

Infantil (EBDI) del ISSSTE, Art. 2, fraccion XIX.

Madres trabajadoras, padres solo en casos especificos.
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FIGURA A1.6 Capacidad instalada en CAI IMSS como porcentaje de la poblacion infantil estatal
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Fuente: Memoria Estadistica IMSS 2018. Se consideran las guarderias del esquema Vecinal Comunitario Unico para Hijos de Asegurados. Representa el 87
por ciento de las guarderias del IMSS.

MAPA A1.3 Nimero de ninos y CAl por entidad

Ninos entre 0y 6 anos por entidad NUmero de CAl por entidad

Ninos entre
0y 6anos

1853591,0

84803,0

7

Fuente: INEGI-ENIGH, 2018 e INEGI-DENUE, 2019.
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I1l. EVIDENCIA SOBRE SERVICIOS DE CUIDADO INFANTIL Y RESULTADOS DE MERCADO LABORAL DE
LAS MUJERES

MAPA A1.4 Simulacion: incremento del 10 por ciento en oferta de servicios de cuidado infantil a nivel
municipal

Escenario 1 Escenario 2

’

(038.261] y P o s ( ] '
W (038281 -1 o & E(3702405 #
™ (024,038) }q;,; ko 8, S’ W (143370] N
(0.11,024] & ST * H(0.71143]

0.00,0.11] <o BN heew | 4 032,071] X

[0.00,0.00] RO VT it [0.00,032]
[ No data o J'g [/ No data & -a

Se considera la especificacion mas conservadora (3) para mujeres en edad de trabajar (15 a 64).
Se estiman los efectos marginales en la media.

Fuente: Encuesta Intercensal 2015, INEGI-DENUE, 2019.
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ANEXO 2.

METODOLOGIA Y RESULTADOS:
SERVICIOS DE CUIDADO Y PARTICIPACION LABORAL

En este anexo se presentan los detalles, en términos analiticos, considerados para estimar
la relacion entre la presencia de servicios de cuidado infantil y la participacion laboral de
las mujeres. Primero, se presentan los datos utilizados y la estadistica descriptiva de los
mismos. Luego, se muestra el modelo utilizado y, finalmente, se presentan los resultados
detallados. En adicion, se introduce brevemente la metodologia utilizada para pruebas de
robustez y para analizar la relacion entre la presencia de servicios de cuidado infantil y la
tasa de ocupacion femenina, asi como con el ingreso laboral.

En términos de las limitaciones del estudio, debe considerarse que las estimaciones son
no causales, que no se considera la capacidad instalada de la oferta, ni la calidad de los
servicios existentes. Este analisis solo considera la disponibilidad de servicios, ya que la
informacion existente no permite incluir consideraciones de capacidad instalada ni de
calidad de los servicios. Asimismo, las estimaciones no contemplan si las mujeres van a
conseguir trabajo o no; sin embargo, se dan en un contexto en que, dentro de la poblacion

econdmicamente activa, la tasa de desempleo es baja.

Para analizar el margen extensivo, las fuentes de informacion utilizadas son la Encuesta
Intercensal 2015 y el Directorio Estadistico Nacional de Unidades Econémicas (INEGI-DE-
NUE, 2019). La Encuesta Intercensal es una fuente de informacidn con representatividad
municipal que permite observar las caracteristicas individuales y del hogar de las mujeres
entre 15 y 64 anos, poblacion de interés para el estudio. En cuanto al DENUE, contiene
informacion sobre la oferta existente de guarderias piblicas y privadas a nivel municipal.
En conjunto, estas fuentes permiten calcular el nimero de guarderias por cada mil ninos a
nivel municipal, un indicador de la oferta existente por el tamano de la poblacion infantil a
nivel municipal. Adicionalmente, para construir algunos indicadores adicionales se utilizan
variables a nivel municipal del Censo Economico 2014.

Las mujeres en la muestra tienen, en promedio, 35.7 afios y presentan una tasa de partici-
pacion laboral de 38.9 por ciento; el 39.8 por ciento vive en un hogar en el que habita algin
menor de hasta 6 anos. La Tabla A2.1 presenta estadisticas descriptivas y promedios para
las cuatro submuestras de interés: 1) todas las mujeres entre 15y 64 afios, 2) mujeres entre
15y 64 afios que viven en un hogar donde hay algiin nifio de hasta 6 afios, 3) mujeres entre
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TABLA A2.1 Estadisticas descriptivas (Promedio)

MUJERES ENTRE 15 Y 64 ANOS

ANEXO 2

VARIABLE En hogares con meno-  En hogares con menores — Submuestra
Todas res de hasta 6 anos de hasta 2 anos madres
Poblacion economicamente activa (%) 38.86 34.62 32.04 31.68
Hay alguna guarderia en el municipio (%) 92.07 90.67 90.32 9013
Nam. guarderias en el municipio 58.36 52.86 51.87 52.35
Nam. guarderias por cada mil ninos en el municipio 094 0.88 0.87 0.87
Hay menores entre 0y 2 afos en el hogar (%) 21.58 54.24 100.00 4840
Hay menores entre 3 y 6 afos en el hogar (%) 26.60 66.87 3891 7241
Hay menores entre 7 y 12 afios en el hogar (%) 35.27 43.01 37.27 46.73
Hay menores de hasta 6 afos en el hogar (%) 39.78 100.00 100.00 100.00
Hay menores de hasta 12 afios en el hogar (%) 57.94 100.00 100.00 100.00
Hay adultos mayores (65+) en el hogar (%) 14.56 11.32 17 2.63
Hay adultos mayores (65+) mujeres en el hogar (%) 913 6.77 6.51 173
Hay adultos mayores (65+) hombres en el hogar (%) 891 6.86 6.86 113
Hay mas de una mujer (15 a 64) en el hogar (%) 5715 57.37 61.94 15.85
Tamano del hogar 460 5.71 6.06 447
Edad 35.67 32.07 31.08 3117
Edad al cuadrado 1,455.81 1,161.59 1103.64 1,021.54
Afrodescendiente (%) 172 1.75 1.77 1.79
Indigena (%) 6.44 7.82 8.34 8.63
Casada o unida (%) 59.11 69.86 7134 9232
Jefa del hogar (%) 17.56 14.02 1296 1715
Nivel educativo alcanzado
Ninguno o primaria incompleta 424 3.88 4.06 2.89
Primaria 2292 2341 23.55 2214
Secundaria 3014 3511 3532 3593
Educacion media superior 2329 23.05 23.08 21.85
Educacion superior 19.41 14.54 14.00 1719
Jefe del hogar es mujer (%) 3157 27.65 2759 17.56
Edad del jefe del hogar 47.65 4372 43.63 33.99
Caracteristicas de la vivienda
Material del techo: madera, teja, losa (%) 81.08 77.86 76.99 7717
Material del piso: cemento, mosaico, madera (%) 96.73 95.74 95.37 95.05
Cuenta con cuarto para cocinar (%) 90.79 8918 88.69 8748
Cocinan con gas o electricidad (%) 84.77 8140 80.20 81.80
Cuenta con agua entubada (%) 95.26 94.04 93.70 93.09
Drenaje conectado a red publica (%) 76.93 7318 72.31 7146
Indice de hacinamiento >= 2.5 (%) 36.25 57.87 62.35 60.07
Ingresos por trabajo mensualizado del hogar* 7,316.51 745433 7,819.28 5,796.85
Anos promedio de escolaridad del hogar* 8.79 8.57 8.59 8.87
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MUJERES ENTRE 15 Y 64 ANOS

VARIABLE En hogares con meno-  En hogares con menores ~ Submuestra
Todas N ~
res de hasta 6 anos de hasta 2 anos madres
Edad promedio a nivel municipal 3017 29.82 29.74 29.63
(Ocupados / Poblacion) Censo Econ. 2014 17.37 16.23 16.06 1614
40,657,064 16,175,323 8,772,698 7,319,593

Poblacion

*Excluyendo a mujer entre 15y 64 anos.

15y 64 anos que viven en un hogar donde hay algln nino de hasta 2 afios, y 4) submuestra
madres.70 Se destaca que las mujeres que viven con ninos presentan menores tasas de
participacion laboral, 34.6 y 32 por ciento respectivamente, frente a la muestra completa.

Se estima un modelo de regresion multivariada, Probit,” donde la variable dependiente es
la probabilidad de que una mujer pertenezca a la fuerza laboral (PLF) y la variable inde-
pendiente de interés es el niimero de guarderias por cada 1,000 nifios entre 0y 6 aiios a ni-
vel municipal (Cuidadolnfantil). La variable dependiente es una variable dicotomica igual a
uno si la mujer se encuentra trabajando o buscando trabajo, y cero en el caso contrario. Asi,
para cada submuestra descrita previamente, la especificacion econométrica es la siguiente:

Pr(PLF=1) =@ ( B,+B, Cuidadoinfantil+B, Individ_hh+B, Muni+ B_j X+¢)

donde,

- PLF: participacion laboral femenina, igual a uno si pertenece a la fuerza laboral (ocu-
pada o desocupada), cero de lo contrario.

- Cuidadolnfantil: nimero de guarderias en el municipio por cada 1,000 nifios (entre
0y 6 afios).

- Individ_hh: conjunto de caracteristicas individuales y del hogar que incluyen varia-
bles dicotdmicas para identificar nifios (por grupo de edad), personas mayores por
género en el hogar, caracteristicas integrantes del hogar, edad, nivel educativo, etc.

- Muni: tamano de localidad, edad promedio del municipio, tasa de empleo municipal
(con base en Censo Econdmico 2014).

- X (Otros): variables dicotdmicas a nivel entidad.

0 Se trata de las mujeres entre 15y 64 anos para las que es posible establecer un parentesco con algin
menor de hasta 6 anos que viva en el hogar. Son los casos en que un menor es hijo del jefe del hogar
y la mujer entre 15y 64 anos es la jefa del hogar o la pareja del jefe del hogar. Corresponden al 18 por
ciento de las mujeres entre 15 y 64 anos.

7' Se utiliza un ajuste al modelo estadistico para datos de encuestas complejas (svy).
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En promedio, el efecto marginal de un aumento en el nimero de guarderias en el muni-
cipio por cada 1,000 nifios se relaciona con un aumento en la participacion laboral de las
mujeres de entre 2.4 y 2.7 puntos porcentuales, en las especificaciones conservadoras. Se
estiman tres especificaciones para cada submuestra: la primera {nicamente con efectos
fijos a nivel entidad, la segunda con controles a nivel individual y del hogar, y la tercera
incluyendo controles a nivel municipal. En todas las especificaciones se mantiene la signifi-
cancia y magnitud de las variables relevantes. La Tabla A2.2 Efectos marginales muestra los
resultados para la tercera especificacion, la mas conservadora, para las cuatro submuestras
de interés. Cabe destacar que otras variables de interés presentan las relaciones esperadas
con la participacion laboral de las mujeres: la presencia de ninos en el hogar tiene una re-
lacion negativa, ser jefa del hogar tiene una relacion positiva, un mayor nivel de educacion
completado tiene una relacion positiva, y vivir localidades con mayor niimero de habitan-

tes también mantiene una asociacion positiva.

TABLA A2.2 Efectos marginales

MUJERES ENTRE 15 Y 64 ANOS

VARIABLE Todas En hogares con menores En hogares con menores Submuestra

de hasta 6 anos de hasta 2 anos madres

N{m. guarderias por cada mil ninos en el municipio  0.025*** 0.027+** 0.024%** 0.025%**
(0.001) (0.001) (0.001) (0.001)

Edad 0.062*** 0.052*** 0.048*** 0.031%**
(0.000) (0.000) (0.000) (0.001)

Edad al cuadrado -0.001%** -0.007%** -0.007%** -0.000%**
(0.000) (0.000) (0.000) (0.000)

Afrodescendiente 0.017*** 0.016*** 0.020%** 0.016***
(0.003) (0.004) (0.005) (0.006)

Indigena 0.014%** 0.007*** 0.004 0.022%**
(0.002) (0.002) (0.003) (0.003)

Casada o unida -0197%** -0.209%** -0.209*** -0.256***
(0.001) (0.001) (0.002) (0.004)

Es jefa del hogar 0.098*** 0.084*** 0.077*** 0.082%**
(0.001) (0.002) (0.002) (0.002)

Educacion primaria 0.063*** 0.038*** 0.037%** -0.010%**
(0.002) (0.003) (0.003) (0.004)

Educacion secundaria 0116*** 0.074*** 0.068*** 0.013***
(0.002) (0.003) (0.004) (0.004)

Educacion media superior 0162*** 0121%** 013*** 0.072***
(0.002) (0.003) (0.004) (0.004)
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MUJERES ENTRE 15 Y 64 ANOS

VARIABLE Todas En hogares con menores  En hogares con menores Submuestra

de hasta 6 anos de hasta 2 anos madres

Educacion superior 0.285*** 0.264%** 0.251%** 0.258***
(0.002) (0.003) (0.004) (0.005)

Hay menores entre 0y 2 anos en el hogar -0.011%** -0.021%** -0.063***
(0.001) (0.001) (0.002)

Hay menores entre 3y 6 anos en el hogar -0.006*** -0.015%** -0.027%**
(0.001) (0.001) (0.002)

Hay menores entre 7y 12 anos en el hogar -0.031%** -0.024%** -0.021%** -0.013***
(0.001) (0.001) (0.002) (0.002)

Hay adultos mayores (65+) mujeres en el hogar 0.000 0.004** 0.000 0.018***
(0.001) (0.002) (0.003) (0.005)
Hay adultos mayores (65+) hombres en el hogar 0.004%** -0.002 -0.005* -0.000
(0.001) (0.002) (0.003) (0.007)

Hay mas de una mujer (15 a 64) en el hogar 0.017*** 0.057%** 0.062*** 0.046%**
(0.001) (0.001) (0.002) (0.002)

Tamano del hogar 0.007*** -0.000 0.001* -0.008***
(0.000) (0.000) (0.000) (0.001)

Material del techo: madera, terrado, teja, losa (%) 0.001 0.003** 0.004** 0.013%**
(0.001) (0.001) (0.002) (0.002)
Material del piso: cemento, mosaico, madera (%) 0.001 0.006** 0.004 0.005
(0.002) (0.002) (0.003) (0.003)

Cuenta con cuarto para cocinar (%) -0.023*** -0.023%** -0.019*** -0.022%**
(0.001) (0.002) (0.002) (0.002)

Cocinan con gas o electricidad (%) 0.081%** 0.076*** 0.069*** 0.095%**
(0.001) (0.002) (0.002) (0.002)
Cuenta con agua entubada (%) 0.004** 0.001 -0.001 -0.001
(0.002) (0.002) (0.003) (0.003)

Drenaje conectado a red pablica (%) 0.026%** 0.027*** 0.027*** 0.033%**
(0.001) (0.002) (0.002) (0.002)
indice de hacinamiento >= 2.5 (%) -0.001 0.001 0.002 -0.001
(0.001) (0.001) (0.001) (0.002)

Ingresos por trabajo mensualizado del hogar -0.000 0.000* 0.000** -0.000***
(0.000) (0.000) (0.000) (0.000)
Anos promedio de escolaridad del hogar -0.005%** -0.002%** -0.002%** -0.000
(0.000) (0.000) (0.000) (0.000)
Proporcion de personas ocupadas en el hogar (18+)  0.005*** -0.026*** -0.021%** -0.000
(0.001) (0.002) (0.003) (0.003)

Edad promedio a nivel municipal -0.005%** -0.004*** -0.004*** -0.004***
(0.000) (0.000) (0.000) (0.000)

Tasa de empleo municipal (Ocupados / Poblacion) — 0.001%** 0.007*** 0.007*** 0.007%**
(0.000) (0.000) (0.000) (0.000)
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MUJERES ENTRE 15 Y 64 ANOS

VARIABLE En hogares con menores En hogares con menores  Submuestra
Todas N .
de hasta 6 anos de hasta 2 anos madres
Variable dicotomica: Entidad Si Si Si Si
Variable dicotomica: Tamano localidad Si Si Si Si
6,518,778 3,052,272 1,703,182 1,430,522

Errores estandar en paréntesis.
% 1<0,01, ** p<0.05, * p<0.1

Nota: para las variables ingresos por trabajo mensualizado del hogar, anos promedio de escolaridad del hogar y proporcion de personas ocupadas en el
hogar (18+), se excluye la informacion correspondiente a la mujer en el analisis.

La asociacion positiva y significativa entre la presencia de guarderias a nivel municipal
y la participacion laboral de las mujeres es robusta ante otras especificaciones.” Por un
lado, se estima un modelo de probabilidad lineal con efectos cruzados y los resultados se
mantienen. En particular, se considera l[a muestra completa de mujeres entre 15y 64 afnos y
se estiman dos especificaciones con interacciones: 1) interaccion entre niimero de guarde-
rias por cada mil ninos a nivel municipal y la presencia de menores en el hogar por grupo
de edad y 2) interaccion entre nimero de guarderias por cada mil nifios a nivel municipal
y una variable dicotomica si la mujer pertenece a la submuestra de madres. Por otro lado,
se estima un modelo de regresion multivariada similar al modelo principal, para las cuatro
muestras de interés, incluyendo la oferta de servicio de preescolar a nivel municipal por
cada mil ninos. Esto con el fin de diferenciar la asociacion de los servicios de guarderiay de

preescolar con la participacion laboral femenina.

Luego, para analizar el margen intensivo, las fuentes de informacion utilizadas son la En-
cuesta Nacional de Ocupacion y Empleo (ENOE) correspondiente al cuarto trimestre de
2019 y el Directorio Estadistico Nacional de Unidades Economicas (INEGI-DENUE, 2019). La
ENOE permite estimar la tasa de participacion laboral y la tasa de empleo con representati-
vidad estatal, asi como calcular al ingreso por hora trabajada. De esta manera, es la fuente
mas completa en términos laborales y permite hacer un analisis detallado. La motivacion
de considerar DENUE es la misma que en el analisis del margen extensivo, permite calcular
un indicador consistente de la oferta existente por el tamano de la poblacion infantil a
nivel municipal. Para construir algunos indicadores adicionales se utilizan variables a nivel

municipal del Censo Economico 2014.

2 Resultados disponibles a solicitud.
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Con el fin de estimar la relacion entre la presencia de guarderias y el ingreso laboral de
las mujeres, se estima un modelo de seleccion de Heckman™ para corregir el sesgo exis-
tente, ya que solo es posible observar los salarios de las mujeres que trabajan. Primero
se formula un modelo Probit para estimar los determinantes de la probabilidad de estar
empleada. Después, se corrige la autoseleccion mediante la incorporacion de una variable
explicativa adicional en la ecuacion de salarios. Se presentan los resultados de la estima-
cion por maxima verosimilitud, los cuales son consistentes con las estimaciones en dos
etapas. Los modelos incluyen controles sobre caracteristicas individuales y del hogar, en
particular sobre la presencia de menores en el hogar, asi como controles a nivel localidad,
municipio y entidad.

La presencia de servicios de guarderia a nivel municipal tiene una relacion positiva con
la condicion de ocupacion de 1.1 por ciento y el ingreso laboral de las mujeres de entre
3.6 y 5.2 por ciento. La Tabla A2.3 Modelo de seleccion de Heckman, maxima verosimilitud
muestra los resultados del modelo de seleccion de Heckman para todas las mujeres entre
15y 64 anos. Se presentan dos modelos, el primero considera el ingreso laboral por hora
reportado y el segundo incluye una version del ingreso con una imputacion Hotdeck con
base en género, edad, ciudad de residencia y escolaridad.

TABLA A2.3 Modelo de seleccion de Heckman, maxima verosimilitud

TODAS LAS MUJERES ENTRE 15 Y 64 ANOS

M )]

INGRESO REPORTADO Ingreso con imputacion

In(Ingreso por hora) ~ 1=0cupado  In(Ingreso por hora) 1= Ocupado

NUm. guarderias por cada mil ninos en el municipio 0.052*** 0.01 0.036*** 0.012
(0.009) (0.011) (0.008) (0.009)
NUm. menores entre 0y 12 anos en hogar -0.01 0.016 -0.009 0.022
(0.011) (0.016) (0.011) (0.015)
Hay menores entre 0y 2 anos en hogar 0.010 -0.073%** -0.009 -0.087***
(0.019) (0.023) (0.018) (0.021)
Hay menores entre 3y 6 anos en hogar 0.027 0.017 0.014 -0.014
(0.017) (0.023) (0.017) (0.021)
Hay menores entre 7 y 12 anos en hogar -0.010 -0.074%% -0.018 -0105%**
(0.018) (0.023) (0.018) (0.022)

7 Se utiliza un ajuste al modelo estadistico para datos de encuestas complejas (svy).
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TODAS LAS MUJERES ENTRE 15 Y 64 ANOS

() @)

INGRESO REPORTADO Ingreso con imputacion

In(Ingreso por hora) 1= 0Ocupado  In(Ingreso por hora) 1= Ocupado

Hay mujeres de 65y mas anos en hogar -0.077%%* -0.013
(0.023) (0.020)
Hay hombres de 65y mas anos en hogar -0.026 0.036*
(0.022) (0.021)
Tamano del hogar -0.016*** -0.014%%*
(0.005) (0.005)
Edad 0.091%** 0176*** 0.071%** 0185***
(0.004) (0.003) (0.009) (0.003)
Edad al cuadrado -0.007%** -0.002%** -0.007%** -0.002%**
(0.000) (0.000) (0.000) (0.000)
Casada o unida -0.063*** -0.448%** 0.004 -0.480***
(0.015) (0.019) (0.024) (0.018)
Es jefa del hogar 0164*** 0.323*** 0.0871*** 0.253***
(0.014) (0.020) (0.016) (0.018)
Primaria completa 0134*** 0113%** 0150%** 0171%%*
(0.024) (0.027) (0.024) (0.026)
Secundaria completa 0.244%** 0.197%** 0.271%** 0.262***
(0.023) (0.026) (0.024) (0.025)
Educacion media superior y superior completa 0.635*** 0.428*** 0.698*** 0.548***
(0.025) (0.028) (0.030) (0.027)
Es trabajadora informal (TIL1) -0165%** -0.046***
(0.010) (0.010)
Tasa de empleo municipal
0.004*** 0.003*** 0.003*** 0.003***
(Ocupados / Poblacion)
(0.001) (0.001) (0.001) (0.001)
Hay mas de una mujer (15 a 64) en el hogar 0.046*** 0.082***
(0.016) (0.015)
Anos promedio de escolaridad del hogar -0.024%** -0.021%**
(0.002) (0.002)
Proporcion de personas ocupadas en el hogar (18+) 0.0971*** 01371%**
(0.021) (0.020)
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TODAS LAS MUJERES ENTRE 15 Y 64 ANOS

() @)

INGRESO REPORTADO Ingreso con imputacion

In(Ingreso por hora) 1= 0Ocupado  In(Ingreso por hora) 1= Ocupado

Variable dicotomica: Entidad Si Si Si Si
Variable dicotomica: Entidad Si Si Si Si
Constante 0.810%** -3.402%** 1.309%** -34397+*
(0.099) (0.073) (0.215) (0.068)
Observaciones 116,988 116,988 133,458 133,458
Lambda 0.517 0.517 0.340 0.340
Rho 0.679 0.679 0.437 0.437
Sigma 0.762 0.762 0.779 0.779
Poblacion 3.650e+07 3.650e+07 4.220e+07 4.220e+07
No seleccionada 68,728 68,728 68,728 68,728
Seleccionada 48,260 48,260 64,730 64,730

Errores estandar en paréntesis
% 00,01, ** p<0.05, * p<0.1

Nota: para las variables afios promedio de escolaridad del hogar y proporcion de personas ocupadas en el hogar (18+), se excluye la
informacion correspondiente a la mujer en el analisis.
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ANEXO 3.

NIVEL, INCIDENCIA E INTENSIDAD
DEL EMBARAZO ADOLESCENTE

MAPA A3.1 Nimero total de madres adolescentes por municipio, 2015

M P95 al maximo
M P75 a P95
M P50 a P75
P25a P50
0a P25
M No data

Fuente: Encuesta Intercensal, 2015.
Nota: con base en las preguntas de fertilidad, se define como madre adolescente a toda mujer entre 15y 19 anos que declard tener por lo menos un hijo vivc

TABLA A3.1 Municipios con los niveles mas altos de madres adolescentes en México, 2015

. NOUMERO DE NACIMIEN-
NUMERO TOTAL DE PORCENTAJE DE MADRES

ESTADO MUNICIPIO MADRES ADOLESCENTES ADOLESCENTES TOS POR 1,000 ADOLES-
CENTES
Colima Juarez 9,565 15.8% 1922
Guanajuato Leon 8,623 122% 140.3
Puebla Puebla 7916 1.8% 134.8
Baja California Tijuana 7420 10.4% 124.8
Michoacan Ecatepec de Morelos 7135 1.0% 123.8
México Iztapalapa 7,054 10.2% 118.5
Jalisco Zapopan 5985 15.4% 185.5
Baja California Mexicali 5,245 12.6% 1484
México Chimalhuacan 5222 17.7% 2193
Sinaloa Culiacan 5,224 13.0% 1479
Coahuila Saltillo 5172 151% 1811
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. NUMERO DE NACIMIEN-
NUMERO TOTAL DE PORCENTAJE DE MADRES

ESTADO MUNICIPIO MADRES ADOLESCENTES ADOLESCENTES TOS POR 1,000 ADOLES-
CENTES
Jalisco Guadalajara 5,056 8.5% 107.6
Aguascalientes Aguascalientes 4933 12.2% 150.8
Guerrero Acapulco 4,801 12.7% 142.3
Nuevo Leon Monterrey 4,750 11.0% 122.0
Nacional 677,647 13.46% 156.5

Fuente: Encuesta Intercensal, 2015.

MAPA A3.2 Namero total de hijos por cada 1,000 adolescentes a nivel municipal, 2015

M 20821135

W 164 a 207
124 a 164
0a123

M No data

Fuente: Encuesta Intercensal, 2015.
Nota: con base en las preguntas de fertilidad, se define como madre adolescente a toda mujer entre 15y 19 anos que declaro tener por lo menos un hijo vivo.
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ANEXO 4.
EFECTOS DEL EMBARAZO ADOLESCENTE

TABLA A4.1 Efectos del embarazo adolescente en indicadores de educacion

MUJERES ENTRE 20 Y 30 ANOS QUE HAN ESTADO EMBARAZADAS

Participacion en | Participacion en | Anos de | Asistencia escolar | Asistencia escolar | Asistencia escolar

programas sociales  Seguro Popular educacion,  (20-30 afios) (20-24 arios) (25-30 afios)
(M @ @3) () () (6)
Embarazo adolescente 0.0406*** 0.0107* -1156%** 0.00938*** 0.00637 0.0170***
(0.00646) (0.00622) (0.0433) (0.00310) (0.00724) (0.00361)
Indigena 0127%** 0104*** -1.230%** 0.00264 0.00593 -0.000182
(0.0269) (0.0244) (0167) (0.00713) (0.0136) (0.00631)
Rural 0.0312%** 0148*** -0.552%** -0.0123*** -0.0248*** -0.00491
(0.00750) (0.0124) (0.0625) (0.00366) (0.00710) (0.00401)
Jefe del hogar 0.0302%** 0.0150 -0.0859 0.0116* 0.00177 0.0217***
(0.00785) (0.0128) (0.0848) (0.00664) (0.0129) (0.00739)
Esposa del jefe del hogar 0.0206*** 0.0232*** -0127** -0.0252*** -0.0434%%* -0.0121%**
(0.00439) (0.00720) (0.0470) (0.00388) (0.00690) (0.00352)
Ndmero de ninos 0.0233*** 0.0826*** -0.798*** -0.0387*** -0.0545%** -0.0234*%*
(0.00751) (0.00930) (0.0540) (0.00746) (0.0143) (0.00726)
NUmero de nifios al cuadrado 0.00309 -0.00600** 0.0114 0.00693*** 0.00800* 0.00384***
(0.00190) (0.00225) (0.0104) (0.00150) (0.00404) (0.00136)
Techo precario 0.0598*** 0109*** -0.662*** -0.0105** -0.00892 -0.0115%**
(0.00821) (0.00908) (0.0534) (0.00385) (0.00800) (0.00327)
Computadora -0.0208*** -0147%** 1.788*** 0.0740*** 0123*** 0.0470***
(0.00516) (0.0122) (0.0580) (0.00607) (0.0122) (0.00610)
Teléfono -0.00686 -0.0638*** 0.684*** 0.0171%** 0.0408*** 0.00515
(0.00429) (0.00867) (0.0436) (0.00615) (0.00959) (0.00593)
Constante -0107*** 0.388*** 11.20%** 0.0993*** 0.0817*** 0.0505***
(0.0168) (0.0206) (0.0713) (0.0105) (0.0108) (0.00687)
Observaciones 19,871 19,871 19,867 19,871 7,357 12,514
R-squared 0121 0177 0.308 0.054 0.090 0.027

Todas las regresiones incluyen efectos fijos por estado. Errores estandar agrupado a nivel de estado. Los controles individuales incluyen: la edad actual
mediante un conjunto de indicadores, indicador de ser indigena, indicador de ser el jefe del hogar, indicador de ser el conyuge del jefe del hogar, nimero
de hijosy su cuadrado, e indicadores que aproximan al nivel de riqueza como si el techo es precario y si cuenta con una computadora y teléfono en el
hogar. Los programas sociales que se incluyen son: Prospera, Proagro, Adultos Mayores, y programas para madres solteras.

w0k 0<0.01, ** p<0.05, * p<0.1
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TABLA A4.2 Efectos del embarazo adolescente en indicadores laborales y sociales

MUJERES ENTRE 20 Y 30 ANOS QUE HAN ESTADO EMBARAZADAS

Participacion en la

fuerza laboral Ocupada Empleo remunerado Casada
4 @) ©) (“)
Embarazo adolescente 0.0739*** 0.0718*** 0.0714%** -0.0472%**
(0.00972) (0.00954) (0.00904) (0.00586)
Indigena -0.0257 -0.0216 -0.0467*** 0.0161
(0.0256) (0.0255) (0.0132) (0.0112)
Rural -0137%** -0134%** -0137F** 0.0434***
(0.0123) (0.0121) (0.0120) (0.00740)
Jefe del hogar 0.0823*** 0.0875*** 0.0835*** -0.0M9
(0.0161) (0.0161) (0.0151) (0.0175)
Esposa del jefe del hogar -0170%** -0159%** -0161+* 0.425%**
(0.00882) (0.00871) (0.00898) (0.0124)
Ndmero de ninos -010%** -0102%** -0115%** 0.0509***
(0.0108) (0.0109) (0.0106) (0.00931)
Ndmero de ninos al cuadrado 0.00945%** 0.00815%** 0.0102*** -0.00558***
(0.00214) (0.00216) (0.00185) (0.00176)
Techo precario -0.0345%** -0.0364*** -0.0346*** -0.00548
(0.00826) (0.00908) (0.00636) (0.00679)
Computadora 0.0848*** 0.0874*** 0.0834*** -0.00671
(0.00774) (0.00806) (0.0100) (0.00708)
Teléfono -0.00348 -0.00488 0.00446 0.0225%**
(0.00991) (0.00993) (0.0111) (0.00765)
Constante 0.563*** 0.542%** 0.495%** 0.533***
(0.0174) (0.0171) (0.0173) (0.0134)
Observaciones 19,871 19,871 19,871 19,871
R-squared 0119 0113 0127 0.280

Todas las regresiones incluyen efectos fijos por estado. Errores estandar agrupado a nivel de estado. Los controles individuales incluyen: la edad actual
mediante un conjunto de indicadores, indicador de ser indigena, indicador de ser el jefe del hogar, indicador de ser el conyuge del jefe del hogar, nimero
de hijos y su cuadrado, e indicadores que aproximan al nivel de riqueza como si el techo es precario y si cuenta con una computadora y teléfono en el
hogar. Los programas sociales que se incluyen son: Prospera, Proago, Adultos Mayores, y programas para madres solteras.

*** p<0.01, ** p<0.05, * p<01
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ANEXO 4

TABLA A4.3 Efectos del embarazo adolescente en indicadores de educacion por etnicidad

MUJERES ENTRE 20 Y 30 ANOS QUE HAN ESTADO EMBARAZADAS

Participacion

Participacion en Anos de Asistencia escolar Asistencia escolar Asistencia escolar
en programas B _ - -
. Seguro Popular  educacion (20-30 arios) (20-24 afos) (25-30 afios)
sociales
(1) ) ©) (®) (5) (6)
Embarazo adolescente 0.0334%** 0.0140** S1274%** 0.00904** 0.00446 0.0171%**
(0.00569) (0.00632) (0.0457) (0.00331) (0.00727) (0.00386)
Indigena 0.0811*** 0122%** 213327+ 0.000723 -0.00693 0.000178
(0.0224) (0.0295) (0174) (0.00782) (0.0153) (0.00796)
Indigena x embarazo
g 0105%** -0.0481* 0.267* 0.00503 0.0291* -0.00105
adolescente
(0.0252) (0.0267) (0147) (0.0106) (0.0157) (0.0117)
Observaciones 19,871 19,871 19,867 19,871 7,357 12,514
R-squared 0123 0177 0.308 0.054 0.090 0.027

Todas las regresiones incluyen efectos fijos por estado. Errores estandar agrupado a nivel de estado. Los controles individuales incluyen: la edad actual
mediante un conjunto de indicadores, indicador de ser indigena, indicador de ser el jefe del hogar, indicador de ser el conyuge del jefe del hogar, nimero
de hijos y su cuadrado, e indicadores que aproximan al nivel de riqueza como si el techo es precario y si cuenta con una computadora y teléfono en el
hogar. Los programas sociales que se incluyen son: Prospera, Proago, Adultos Mayores, y programas para madres solteras.

*** p<0.01, ** p<0.05, * p<01
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LA PARTICIPACION LABORAL DE LA MUJER EN MEXICO

TABLA A4.4 Efectos del embarazo adolescente en indicadores laborales por etnicidad

MUJERES ENTRE 20 Y 30 ANOS QUE HAN ESTADO EMBARAZADAS

Participacion en la

fuerza laboral Ocupada Empleo remunerado Casada
Y @) ©) (“)
Embarazo adolescente 0.0695*** 0.0673*** 0.0679*** -0.0436***
(0.0104) (0.0101) (0.00972) (0.00633)
Indigena -0.0505** -0.0465** -0.0659*** 0.0366***
(0.0200) (0.0198) (0.0171) (0.0121)
Indigena x embarazo adolescente 0.0650** 0.0654** 0.0504** -0.0538***
(0.0283) (0.0282) (0.0201) (0.0189)
Constante 0.564*** 0.544%** 0.496*** 0.532%**
(0.0173) (0.0169) (0.0171) (0.0133)
Observaciones 19,871 19,871 19,871 19,871
0119 0113 0127 0.281

Todas las regresiones incluyen efectos fijos por estado. Errores estandar agrupado a nivel de estado. Los controles individuales incluyen: la edad actual
mediante un conjunto de indicadores, indicador de ser indigena, indicador de ser el jefe del hogar, indicador de ser el conyuge del jefe del hogar, nimero
de hijosy su cuadrado, e indicadores que aproximan al nivel de riqueza como si el techo es precario y si cuenta con una computadora y teléfono en el
hogar. Los programas sociales que se incluyen son: Prospera, Proago, Adultos Mayores, y programas para madres solteras.

*ik 0<0.01, ** p<0.05, * p<0.1
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ANEXO 4

TABLA A4.5 Efectos del embarazo adolescente en asistencia social y educacion por estado civil

MUJERES ENTRE 20 Y 30 ANOS QUE HAN ESTADO EMBARAZADAS

L L - ) . ) . Asistencia
Participacion en Participacion en Anos de  Asistencia escolar Asistencia escolar l
escolar
programas sociales ~ Seguro Popular  educacion (20-30 afos) (20-24 afios) -
(25-30 afios)
(1) ) 3) (4) (5) (6)

Embarazo adolescente 0.0432%** 0.0230*** -1.208*** 0.00748** 0.00839 0.0151%**

(0.00661) (0.00710) (0.0521) (0.00347) (0.00750) (0.00336)
Indigena 0129%** 0136*** -1.353*** 0.000724 0.00143 -0.000707

(0.0271) (0.0249) (0163) (0.00693) (0.0131) (0.00583)
No unida 0.0220*** -0.0385*** 0.0294 0.0333*** 0.0536*** 0.0222***

(0.00526) (0.0100) (0.0724) (0.00558) (0.0114) (0.00562)
No unida x embarazo

-0.0170** -0.0502*** 0.240** 0.00178 -0.0166 0.00478
adolescente

(0.00811) (0.0141) (0108) (0.0112) (0.0198) (0.00909)
Constante -0101*** 0.450*** 11.02%** 0.0806*** 0.0480*** 0.03871***

(0.0165) (0.0222) (0.0695) (0.00970) (0.00968) (0.00722)
Observaciones 19,871 19,871 19,867 19,871 7,357 12,514
R-squared 0120 0165 0.304 0.056 0.093 0.028

Todas las regresiones incluyen efectos fijos por estado. Errores estandar agrupado a nivel de estado. Los controles individuales incluyen: la edad actual
mediante un conjunto de indicadores, indicador de ser indigena, indicador de ser el jefe del hogar, indicador de ser el conyuge del jefe del hogar, nimero
de hijos y su cuadrado, e indicadores que aproximan al nivel de riqueza como si el techo es precario y si cuenta con una computadora y teléfono en el
hogar. Los programas sociales que se incluyen son: Prospera, Proago, Adultos Mayores, y programas para madres solteras.

5 5e0,01, ** p<0.05, * p<0.1
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LA PARTICIPACION LABORAL DE LA MUJER EN MEXICO

TABLA A4.6 Efectos del embarazo adolescente en el mercado laboral por estado civil

MUJERES ENTRE 20 Y 30 ANOS QUE HAN ESTADO EMBARAZADAS

Participacion en la fuerza

laboral Ocupada Empleo remunerado
(1) @ ©)
Embarazo adolescente 0.0587*** 0.0575*** 0.0553***
(0.00971) (0.00978) (0.00888)
Indigena -0.0207 -0.0169 -0.0420%**
(0.0245) (0.0245) (0.0136)
No unida 0.310%** 0.295*** 0.295***
(0.0104) (0.0114) (0.0124)
No unida x embarazo adolescente 0.00507 0.00162 0.00907
(0.0127) (0.0130) (0.0150)
Constante 0.4718*** 0.405%** 0.356***
(0.0173) (0.0169) (0.0162)
Observaciones 19,871 19,871 19,871
R-squared 0167 0156 0172

Todas las regresiones incluyen efectos fijos por estado. Errores estandar agrupado a nivel de estado. Los controles individuales incluyen: la edad actual
mediante un conjunto de indicadores, indicador de ser indigena, indicador de ser el jefe del hogar, indicador de ser el conyuge del jefe del hogar, nimero
de hijosy su cuadrado, e indicadores que aproximan al nivel de riqueza como si el techo es precario y si cuenta con una computadora y teléfono en el

hogar. Los programas sociales que se incluyen son: Prospera, Proago, Adultos Mayores, y programas para madres solteras.

w0k 0<0.01, ** p<0.05, * p<011
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ANEXO 5.
FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS AL
EMBARAZO ADOLESCENTE

TABLA A5.7 Probabilidad de embarazo adolescente, ENADID 2018

MODELO 1 MODELO 2

MODELO 3

Caracteristicas
asociadas con
el embarazo

Determinantes
del embarazo

Caracteristicas y
comportamiento
asociados con el

adolescente adolescente embarazo adolescente

Rural 0.0524*** 0.00905 0.0425**
Indigena 0.0448*** -0.0184* 0.0639
Vivienda no precaria -0.0251%** -0.0693***
Refrigerador -0.017* -0.0118
Computador -0.0660*** -0155%**
Anos de educacion -0.0295%** -0.0515***
Padre presente -0125%** -0103***
Tiempo desde primera relacion 0.0777%**
Utilizo condon la 1. vez -0.228***
Utilizo otro método anticonceptivo la 1 vez -0.246%%*
Anticonceptivo actual: hormonal 0.212%**
Anticonceptivo actual: no hormonal -0126%**
Anticonceptivo actual: tradicional -0166
Tiempo exposicion x hormonal 0.0552***
Tiempo exposicion x no hormonal 0.0968***
Tiempo exposicion x tradicional 0.0254
Observaciones 16,969 16,944 4986
Pseudo R2 0103 0.264 0.277

Fuente: calculos propios a partir de la ENADID, 2018.

Nota: la muestra incluye a adolescentes entre 15y 19 anos. Variable dependiente: indicador si la adolescente ha estado embarazada alguna vez. Presenta
efectos marginales. Todas las regresiones incluyen controles por edad y estado. Vivienda no precaria se refiera a una vivienda que tiene sanitaria con
acceso de agua, agua entubada y acceso al drenaje pablico. El tiempo desde la primera relacion es calculado como la edad actual menos la edad de
inicio. Método anticonceptivo OTB o vasectomia no se presenta ya que son muy pocas observaciones. Categorias de referencia: no utilizo ninglin método
anticonceptivo en la primera relacion y actualmente no utiliza algiin método anticonceptivo. El tamafo de la muestra se ve reducido para el Modelo 3
porque el modulo de anticonceptivos es aplicado a una submuestra de la poblacion de la encuesta. La utilizacion de métodos anticonceptivos se refiere a

la utilizacion en el periodo de la entrevista.

502001, **p<0.05, *p<0.1
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LA PARTICIPACION LABORAL DE LA MUJER EN MEXICO

TABLA A5.8 Probabilidad de embarazo adolescente, Encuesta Intercensal 2015

MODELO 1 MODELO 2
Determinantes del embarazo Caracteristicas asociadas con
adolescente el embarazo adolescente
a) todas las adolescentes a) todas las adolescentes

(15-19 afios) (15-19 afios)
Rural 0.0152*** -0.00665***
Indigena 0.00895*** -0.0194***
Vivienda no precaria -0.00966***
Refrigerador -0.00853***
Computador -0.0382***
Anos de educacion -0.0161%**
Padre presente -0.0615***
Madre presente -0161%+*
% de la poblacion derechohabiente a
salud -0.000142 -0.00148**
% de la poblacion con Seguro Popular 0.00125 -0.00112
% de ocupados 0.0514%** -0.0304***
Tasa de asistencia escolar 6-24 anos 0.0175** 0107***
% poblacion en pobreza 0.0610%** -0.0250***
Namero de homicidios x 100 mil hab. 0.000243*** 441e-05+**
Médicos por unidad médica -0.000385*** -0.000157***
Ndmero de Centros de servicios amiga-
bles -0.000574*** -0.000415%**
Namero de escuelas profesionales técni-
cas x 100 mil hab. -0.000947*** -0.000497***
% de poblacion con Prospera -0.00790*** -0.00594***
Observaciones 1,059,539 1,050,666
Pseudo R2 0ms 0.323

Fuente: calculos propios a partir de la Encuesta Intercensal (2015) y registros administrativos a nivel municipal publicados en el Sistema Estatal y Municipal
de Base de Datos (SIMBAD) y en el Sistema Nacional de Informacion Municipal (SNIM).

Nota: l[a muestra incluye a adolescentes entre 15y 19 anos. Variable dependiente: indicador si la adolescente tiene por lo menos un hijo vivo. Presenta
efectos marginales. Vivienda no precaria se refiera a una vivienda que tiene sanitaria con acceso de agua, agua entubada y acceso al drenaje piblico.
Todas las regresiones incluyen controles por edad y estado.

k<001, **p<0.05, *p<0.1
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