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1. Introduccioén: El descuido en la economia del dado

Durante las ultimas dos décadas incremento ladagaarticipacion laboral de las
mujeres al pasar de 32% en 1990 a 41.8% en'28iiembargo, este incremento
aun dista de la tasa de participacion de los hasnlopge alcanza el 76.8%. Esto se
debe en gran medida a que los roles de géneronsprreneando las decisiones de
los hogares, la sociedad y el Esfadibstaculizando la expansién de la libertad de
las personas. Por un lado, el rol del hombre conmzipal proveedor del hogar y por
otro, el cuidado de los hijos a cargo de las majdeste esquema que antafio podria
parecer funcional, ha perdido cabida en la nuewauasra familiar y social, en
donde las mujeres se han incorporado al mercadwoaip donde las demandas por
una igualdad de género han cobrado cada vez mézmfuestos cambios se han
acompaniado de mayores derechos y oportunidadesestrallo profesional y
personal para las mujeres, esto es observableseimdcementos en los niveles de
escolaridad, la participacion laboral, politicaogial, sin embargo, las obligaciones
atribuidas a su condicién de mujeres, no se hanfiwedb. Es decir, las mujeres
actualmente no solo contribuyen a la economia dghhaportando ingresos que
obtienen del trabajo remunerado, sino que tambg&mren a su cargo las labores
domésticas no remuneradas y el cuidado de los. hippsobre carga de trabajo a la
gue estan sujetas las mujeres constituye una idegaidad de género que debe ser
subsanada. Esta sobre carga de trabajo, reducenelrem de horas disponibles para
ofrecer en el mercado laboral y también las resguliza de labores que deberian
ser compartidas con los hombres que forman palteidéeo familiar. Los bienes y
servicios que se producen dentro del hogar, sosucoidos por los integrantes del

mismo, y por ello su elaboracion debe ser repartidie todos sus miembros

! Datos obtenidos del Censo 1990 y de la Encuesta Nacional de Ocupacién y Empleo (ENOE) 2011 en
INEGI.

? Estado segun la definicion de Herman Heller: El estado es la organizacién politica soberana de
dominacion territorial. Es la conexidn de los poderes sociales.



independientemente de su sexo.

Aunado a lo anterior, la consecucién de la igualdigd género se ve
obstaculizada en una sociedad en donde las inetheg propician y reproducen los
roles de género. Si bien, en muchos casos, aidntéel hogar, se han alcanzado
acuerdos de la division igualitaria de las labaemésticas y de cuidado, en el
ambito laboral y legal estos acuerdos se debiptzngue no existen las condiciones
necesarias para hacerlos cumplir. Por ejempl@, gidstacion de estancias infantiles
solo se otorga a las mujeres y no a los hombras|lega implicito que las conyuges
exclusivamente tienen la responsabilidad del cadiallos hijos, por lo tanto, se les
niega de antemano, la oportunidad de ingresar atade laboral y desarrollo
personal.

Por otra parte, el sistema de proteccion socelgmpleo informal juegan un
papel determinante en la desigualdad de derectmgalas. Segun cifras de la
Encuesta Nacional de Ocupacion y Empleo (ENOE)datter del 30.7% de las
mujeres trabaj6 en 2011 en la informalidad (27.%20&| caso de los hombrésdsto
implica el no acceso a las prestaciones de pratecsocial, condenando a esta
poblacion a una situacion de mayor vulnerabilidadhado a ello, datos de la misma
fuente sefialan que solo el 35% del total de empteastaba afiliado a un sistema de
seguridad social, 35% en el caso de los hombrédt/eh el caso de las mujeres. En
teoria, todas aquellas mujeres que estan adseritas sistema de seguridad social
por parte de su trabdjtienen derecho al uso de estancias infantilefiedbo todos
los patrones en el sector formal pagan una cuoth.@% del salario base de cada
trabajador por concepto de ‘guarderias y costopréeision social’ (DOF, 2011b:

* INEGI. Encuesta Nacional de Ocupacion y Empleo (ENOE). Series unificadas con criterios de la Enoe.
Tabulados (Tercer trimestre 2011). http://www.inegi.org.mx. El INEGI define como informalidad a:
“aquellas actividades econdmicas de mercado que operan a partir de los recursos de los hogares,
pero sin constituirse como empresas en una situacion identificable e independiente de esos
hogares”.

* Es importante sefalar que las personas adscritas al régimen voluntario, no cuentan con la
prestacion de estancias infantiles; en general Unicamente tienen derecho a: enfermedades y
maternidad (sdlo prestaciones en especie), invalidez y vida, retiro y vejez. Particularmente las(los)
trabajadores domésticos y sus beneficiarios ademas tienen prestaciones por: riesgos de trabajo (solo
prestaciones en especie) y cesantia en edad avanzada (ver DOF (2011b: cap. IX) o
WWww.imsss.gob.mx).



art. 211), no obstante, no todas las madres trdd@a gozan de este derecho, la
oferta es muy limitada y escasa, tal y como se ners adelante. Para el caso de los
hombres debe enfatizarse que solo “los viudos,rdizdos o los que judicialmente
conserven la custodia de sus hijos, mientras ntaigan nuevamente matrimonio o
se unan en concubinato” (DOF, 2011b: art. 205yue excluye a los demas padres
de familia de la oportunidad de tener un mayordaagrfamiliar al asumir que las
esposas deben quedarse a cargo de los hijos endeigagresar al mercado laboral.
Si bien, el estado ofrece otra alternativa de dadafantil via los programas de
asistencia social como el Programa de Estanciastitds para Apoyar a Madres
Trabajadoras, por parte de la Secretaria de Ddsardocial (Sedesol) y, las
estancias infantiles, por parte del DIF, éstos sskan focalizados a segmentos de
poblacion con determinadas caracteristicas, ponme la condicion de pobreza.
¢,Qué sucede entonces con todas aquellas famikasayge encuentran en situacion
de pobreza o que no cumplen con los requisitodedgbdidad de los programas de
asistencia social y que tampoco estan adscritasssstema de proteccién social?

Ante esta problematica, este documento tiene @tieb de estimar la
demanda potencial de estancias infantiles y cdatra®n la oferta real. Por otra
parte, se calcula el presupuesto publico que seerieta para cubrir dicha demanda.
Si bien, la oferta publica federal de cuidado itifassta a cargo del IMSS, ISSSTE,
Sedesol, SEP y DIF, este estudio muestra princgratincifras de la oferta de los
tres primeros debido a que la que ofrece la SEFisoluye a sus trabajadores y se
traslapa con la que el ISSSTE deberia en pringimporcionarles. Por otro lado, la
informacion disponible de la oferta del DIF no &silimente accesible por ello se ha
dejado fuera en las estimaciones de la oferta sedaon 3.

En este estudio se considerara como grupo de iaraliss nifios de cuatro y
menos afos, esto debido a que la educacion baseacplar es obligatoria, y el
Estado-Federacién, Estados, Distrito Federal y aipins, son los responsables de
garantizar este servicio (DOF, 2012: art. 3). 8nbila edad minima de ingreso al

preescolar es de tres afos, en este estudio se neangen de un afo, para que el

5 P . N . , .1e . . .
El término ‘'madre trabajadora’ se utiliza para referirse a las mujeres que son madres y que trabajan
en el mercado de trabajo remunerado.



nifio ya esté asistiendo a un plantel educativopsbéco o privado. Para los nifios

menores de tres afios (cuatro en este estudi@spamsabilidad del cuidado queda a
cargo de las familias, y solo en determinados sboseexiste oferta de servicios de

cuidado publicos

En la seccion 2 se muestran cifras de la ofert feteral de servicios de
cuidado infantil reportada por cada una de lasaimgas, asi como por entidad
federativa.

Es importante sefialar que la informacion disponiiepermite hacer una
estimacion exacta de la oferta real de servicidsdigns de cuidado, debido a los
diferentes esquemas de proteccion y asistencialsacis criterios de elegibilidad
son distintos y los grupos de edad a los que aieada uno también. Del mismo
modo no existen fuentes de informacién que permitbitar las caracteristicas
laborales de los padres/madres, derechohabieratienismo tiempo identificar a sus
hija(o)s. Sin embargo, la muestra del Censo 20t@ipetener un aproximado de la
demanda potencial bastante confiable, esto porgsteain reactivo que registra al
padre y madre de todos los menores. Esto se désamda seccion 3. En la seccion
4 se calcula la demanda potencial de cuidado par. $énalmente, en la seccién 5 se
desarrolla el presupuesto necesario para cubdehaanda potencial de servicios de
cuidado infantil.

Antes de iniciar con las cifras, es necesario peneclaro ciertos conceptos
gue dan sustento a la relevancia de este estuiocdales se desarrollan en la

secciéon 1.2.

1.2 Economia del cuidado

El caracter domeéstico de las actividades en ehhbg sido justificacion para
la exclusion de las mujeres de los derechos ciumtagademas estas actividades no
tienen reconocimiento ni valoracion social, a pedarser las que reproducen la

fuerza laboral de un pais.

® El término ‘servicios de cuidado’ aplica tanto a los servicios de cuidado publicos o privados que se
otorgan a menores, ancianos, discapacitados y enfermos. En este documento solo se analizan los
servicios de cuidado en guarderias y estancias infantiles, por ello, en ocasiones se hara referencia a
servicios de cuidado sin especificar ‘infantil’ ya que queda implicita la poblacidn objetivo.



Diversos grupos de mujeres en México y en el myndo todos los ambitos
de la sociedad, han luchado desde hace variasapacda que el trabajo doméstico
no remunerado y el cuidado de las personas depeesiesea reconocido y
contabilizado en la economia nacional. No solospovalor intrinseco, sino por sus
efectos sobre las condiciones de pobreza y vulitielad que representa para
muchas mujeres y familias. En instrumentos inteamates como la Plataforma de
Accion Beijing adoptada por la Cuarta conferencianifial sobre la Mujer (1995),
se enfatiza la importancia de valorar la producaiten bienes y servicios y la
contribucién al consumo y bienestar, de los hoggressociedad que representa el
trabajo no remunerado en el hogar (Beijing, 1995);la Décima Conferencia
Regional de la Mujer de América Latina y el Car{Qaito, 2007) se recomienda
adoptar medidas legislativas y reformas instituaies para el reconocimiento del
trabajo no remunerado del hogar y su aporte akbtany desarrollo econémico, asi
como su inclusion en las cuentas nacionales.

Esta lucha ha dado origen al conceptoedenomia del cuidadgue “se
refiere al espacio donde la fuerza de trabajo g®deicida y mantenida, incluyendo
todas aquellas actividades que involucran la caalezlos nifios, las tareas de cocina
y limpieza, y el cuidado de los enfermos y discapdos” (Rodriguez, 2005:2) y que
deriva del concepto de reproduccién social quehRiatgefine como:

“La reproduccién social de las personas es un poongaterial
y moral. Requiere bienes, mercancias, servicidsjway amor. Esta
engastada en un conjunto de convenciones socialesagcos
institucionales que se configuran para regulariVagsidn social de las
responsabilidades con respeto a los niveles dededa sociedad en su
conjunto y en sus diferentes sectores (Picchio9249).” (Citado en:
Rodriguez, 2005:2).

Dentro de esta creciente ola de lucha por el rezsonento y ejercicio de los
derechos de las mujeres y la igualdad de génerostiayido diferentes conceptos

gue son importantes de mencionar en este documasitosiguiendo la revision de



Rodriguez (2005):

“...puede argumentarse que el término ‘reproducciisiaé se utiliza para

referirse ampliamente a la reproduccion de las icontkes ideoldgicas y

materiales que sostienen a un sistema social.epadduccion de la fuerza de
trabajo’ es un concepto definido mas estrechamgnote se refiere a la
manutencion diaria de los trabajadores y futurabajadores junto con su
educacion y capacitacion. El término ‘reproducdidmana’, por su parte, se
aplica especificamente a la crianza de los nifids a lactancia. La idea del
trabajo de cuidado como reproduccion social, senef&ia al concepto de
reproduccion de la fuerza de trabajo.” (Rodrig2€85:3).

Por otra parte, surge paralelamente el debate atespd valor econémico de la
economia del cuidadaen un contexto de la economia del bienestar. dhdlel la
definicion de pobreza no solo incorpora los ingsesmnetarios percibidos por los
hogares, sino que también da lugar a los costoguenincurren las familias y
hogares, y particularmente las mujeres, al subsidis beneficios sociales del
cuidado. Esto implica que el trabajo que se reaizaterior del hogar es un trabajo
no remunerado que si se contabiliza por su valormgecado, ubicaria a una
proporcion importante de hogares en situacion deeza, aun cuando el hogar no
sea calificado como pobre de ingresos.

Al mismo tiempo, si las familias no tienen los egps suficientes para
contratar a un tercero los servicios de cuidado ey tihbajo doméstico, las
oportunidades de ingresar al mercado laboral oedardbllo humanode quien se
responsabiliza de estas actividades queda nul#joagproduciendo de esta forma la
condicion de vulnerabilidad, pobreza y desigualded,contextos muy inequitativos
como la region latinoamericana, el espacio dejadanarcado profundiza la
inequidad de ingresos, y exacerba el cuidado pmysr las mujeres provenientes

de hogares pobres, con lo que se incrementan @Mt relativos sus dificultades

7 . ~

El concepto de desarrollo humano a que se hace referencia es el acuiado por el PNUD que se
refiere a la expansidn de la libertad de las personas al tener acceso a las capacidades basicas de
salud, generacién de ingreso y educacion.



para acceder al mercado de trabajo y generar mgjrg&squivel, 2011:18). El
Estado debe entonces funcionar como un ente regulad igualador de
oportunidades, tanto de los que proveen los cugladmo de quienes los reciben, he
ahi la importancia de kconomia del cuidado

Asi, se hace necesario la estimacion econémicaemhomia del cuidady
para ello es indispensable conocer la distribud&ruso del tiempo de los miembros
del hogar, conocer las horas diarias que dedictnalzdjo remunerado, al trabajo no
remunerado, al trabajo doméstico no remuneradas adtividades de cuidado de
dependientes del hogar como nifias, nifios, anciaamasianos, enfermos y
discapacitados, a actividades de ocio, al cuidadesogmal y todas aquellas
actividades que no constituyen un servicio que @uetércambiarse en el mercado
(dormir, comer, lavarse los dientes, hacer ejesciestudiar). Tanto la Plataforma de
Beijing (1995) como la Conferencia Regional de lajdd de América Latina y el
Caribe en Quito (2007) enfatizaron la necesidadcaletabilizar en las cuentas
nacionales, mediante la elaboracion de cuentafitsatl trabajo doméstico y de
cuidado no remunerado y el desarrollo de instruasepaira su medicion como las
Encuestas de Uso del Tiempo, las cuales ya hanisideementadas en un gran
namero de paises, en América Latina se contabiktamenos 15, incluido México,
cuyo primer levantamiento se llevé a cabo en 1986sge entonces se han realizado
tres levantamientos mas (1998, 2002 y 2009).

Las Encuestas de Uso del Tiempo son una herraanigné permite la
elaboracion de Cuentas Satélite de los Hogaresukdss estiman el valor monetario
de la produccion doméstica y su relacion con eutaldel PIB. México es pionero
en América Latina en llevar a cabo la Cuenta Saté&l Trabajo No Remunerado de
los Hogares de México (CSTNRHM); esta estimaciém riealizada por el INEGI,
para el periodo 2003-2009 y se dio a conocer eafel 2010. Los instrumentos
utilizados como insumos fueron las Encuestas Nategsnde Uso del Tiempo
(ENUT), las Encuestas Nacionales de Ocupacion yleon{ENOE) y el Sistema de
Cuentas Nacionales Mexicano (SCNM), siguiendo lesomendaciones de la
Oficina Estadistica de la Comision Europea. La CBHN permite medir el valor

economico de los bienes y servicios producidos lelmogar y reconoce el valor



econdmico del trabajo no remunerado de los hogareson un nivel de
comparabilidad con los agregados macroecondmidds@NM.
Estos resultados revelan la magnitud de la econdetieuidado, en donde el

total de horas semanales dedicadas por las mugerestas actividades en 2009
alcanzoé 2 mil 309.2 millones, cifra que represeitédedor de 17% del PIB, mas un
5.3% que se contabiliza para los homBrdssto pone también en evidencia la
desigualdad de género en la realizacién de esti&glades, independientemente del
nivel de ingreso, por ejemplo: datos de la Enculstzional de Ingresos y Gastos de
los Hogares (ENIGH) 2010 muestran que las horassel®s dedicadas al cuidado
de nifios y ancianos es muy similar en todos losedede ingreso, en promedio 9.4

para los hombres, mientras que para las mujerds 22.8 (ver gréafica 1.1).

Gréfica 1.1 Horas semanales dedicadas al cuidado d#os y ancianos
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Fuente: Elaboracion propia con base en ENIGH 2Btt@iulo de uso del tiempo

® INEGI (2011b). El porcentaje del PIB que se toma es el calculo hibrido. Para mayores detalles sobre
la estimacion del valor y las tres estimaciones realizadas por el INEGI: generalista, funcién individual
e hibrido, ver INEGI (2011b).



En un Estado democréatico como el mexicano y sigiaidos objetivos y ejes
de la politica publica que el gobierno estableegtiqularmente la consecucion de la
igualdad de oportunidades, como se menciona erlaal Racional de Desarrollo
2007-2012 (PND, 2007) es prioritario que el Estgdmntice los mismos derechos
laborales a todos los trabajadores y trabajadasiscomo la creacion de ‘trabajo
decente’ que promueve la Organizacion Internaciat@l Trabajo (OIT) cuyos
principales objetivos son: fomentar los derechbsriaes, ampliar las oportunidades
de acceder a un empleo decente, mejorar la prétesacial y favorecer el didlogo
al abordar temas relacionados con el trabajo. Etemer acceso a una estancia
infantil como prestacion social, no solo afectaelnomia familiar, sino que
obstaculiza el pleno desarrollo de las capacidddda persona que se queda a cargo
del cuidado de los hijos y las labores doméstiea&stado tiene la obligacion de no
replicar ni reproducir los roles de género en aeiddo e implementacion de las
politicas publicas, asi como la sociedad tieneolaesponsabilidad de generar el
cambio cultural que permita una division igualdariel trabajo doméstico no
remunerado del hogar.

La responsabilidad de la reproduccion y la provisié bienes y servicios en
el hogar no es un asunto exclusivo de las famibagten tres actores relevantes
adicionales: el Estado, el mercado y la comunidadnecesario que estos actores
tomen parte activa de una nueva distribucion deala@sas, entre mujeres y hombres.
Debe promoverse la paternidad responsable, labijdatdes de reinsercion de las
mujeres al mercado laboral después de la matern@mticencias de paternidad, las
relaciones de poder mas equitativas en el amhindiéa, la formulacion de politicas
publicas sensibles a las desigualdades de géndemds, las condiciones laborales,
deben ser equitativas y flexibles para que la dproon de la fuerza laboral sea

sostenible en condiciones justas e igualitariagentjeres y hombres.

2. ¢ Quién provee los servicios de cuidado?

2. 1 Esquema de provision federal
El principal inconveniente con la oferta de sengaile cuidado infantil por parte del

sector publico, es que solo cubre a una fracciitdda de la poblacion demandante.



La Encuesta Nacional de Empleo y Seguridad So@al2@09 (ENESS, 2009)
muestra que de los 2 millones 150 mil 048 nifiosuddro y menos afios con madre
trabajadora, solo 9.29% asistia a una guartenidlica o escuela publica.

La oferta de servicios publicos de cuidado infasgilcubre mediante dos vias:
1) como una prestacion de los trabajadores formal®@sa través de programas de
asistencia social, que es un servicio abiertoctaunidad, generalmente focalizado
a la poblaciéon de bajos recursos. Por ende, “ladresaque trabajan en el sector
informal de la economia no cuentan con prestacitaiesales, y por lo tanto, tienen
menos posibilidades para solucionar el cuidadontitfde sus hijos pequefios. No
obstante, aun aquellas madres con derechohabmmfcemtan problemas de acceso a
servicios de cuidado infantil, ya sea por el cupothdo, la ausencia de guarderias
en algunas zonas, la incompatibilidad de los hasadle servicio con las jornadas de
trabajo, entre otros motivos.” (Sedesol, s/a: 6).

La oferta publica federal de cuidado infantil estiegrada principalmente
por los servicios del Instituto Mexicano del Seg&acial (IMSS), el Instituto de
Seguridad Social al Servicio de los Trabajadoré&d@do (ISSSTE), la Sedesol, el
Sistema Nacional para el Desarrollo Integral dé&danilia (DIF), la Secretaria de
Educacion Publica (SEP), el Consejo Nacional de dfn Educativo (Conafe),
aungue existen otras dependencias que tambiéngir@ste servicio.

Las estancias infantiles del ISSSTE son parte slpriestaciones sociales que
ofrece esta institucion a las madres y, a los gadrelos o divorciados (que tengan
la patria protestad del menor) trabajadores dehdéstcon hijos e hijas entre dos
meses y seis afios de edad (DOF, 2011a). En ellsnska alimentacién, cuidado,
higiene, salud, apoyo sicologico y de trabajo dpeisi como servicios educativos.
Estos centros operan en instalaciones designada®lpimstituto y prestan sus
servicios dentro de los horarios laborales del fi@ado. El ISSSTE otorga el
servicio mediante guarderias propias y un esqueenaatticipacion social, que

’ Algunas vertientes del feminismo no aceptan el término guarderia. Sin embargo, en este
documento se utiliza indistintamente con el de estancias infantiles debido a que los documentos
oficiales emplean también el término de guarderia.

10 Incluye: IMSS, ISSSTE, Sedesol, DIF y Escuela publica (con servicio de guarderia) y otra institucion
publica.
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involucra a asociaciones civiles y particulareslaemstalacion y operacion de las
estancias infantiles.

Por otra parte, el articulo 205 de la Ley del IM&®ablece que “las madres
aseguradas, los viudos, divorciados o los queipldiente conserven la custodia de
sus hijos, mientras no contraigan nuevamente mamiono se unan en concubinato,
tendran derecho a los servicios de guarderia dudast horas de su jornada de
trabajo” (DOF, 2011b:56) y en su Articulo 206 eltab que los servicios de
guarderias se proporcionaran a los menores desdiadhde 43 dias hasta los 4 afios
de edad. Como comentario al margen pero con elditener presente la falta de
perspectiva de género en la politica publica, estaestd delegando a la mujer-
conyuge la responsabilidad del cuidado de los (ogsdel conyuge-hombre, al
retirar la prestacion en el momento en que el hemibma por pareja, legal o
libremente a una mujer.

Para la poblacion no derechohabiente del ISSSTESSIexisten los Centros
de Asistencia y Desarrollo Infantili (CADI) y Cerdrode Asistencia Infantil
Comunitario (CAIC) del DIF. Los CADI brindan serias asistenciales y educativos
a niflos y nifias de 45 dias a 5 aflos 11 meses delemaCAIC estan focalizados a
la poblacion de menores recursos, dando protegci@nmacion integral a nifios y
nifas entre 2 y 5 afos 11 meses de edad y mediangsquema que propicia la
participacion de la comunidad. Ambos esquemas ga@mados por los gobiernos
estatales y municipales y el DIF solo otorga matelidactico™*

Existe también la oferta de la SEP, a través deClestros de Desarrollo
Infantil (CENDI), que ofrece servicios educativoasistenciales a sus trabajadores y
trabajadoras con hijos e hijas de 45 dias de ne@dpafos 11 meses. Estos centros
solo operan en la ciudad de México.

La SEP también ofrece los Centros de EducacionialniCEl) que
proporcionan asistencia educativa a niiias y nigo2 a 4 afos de edad que viven en
comunidades marginadas del Distrito Federal y cayadres no tienen prestaciones

laborales. Los CEI se instalan en espacios propueidios por la comunidad y operan

" ver Sedesol (s/a) para un mayor detalle sobre las caracteristicas de los servicios que ofrecen el DIF
y la SEP.
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con los recursos materiales y humanos que propmacitas madres y los padres de
familia.

Existe también la oferta de educacion inicial deh&fe, bajo un sistema de
participacion comunitaria y no escolarizada, lal mfeece orientacién y apoyo a
mujeres embarazadas, madres, padres y cuidadotes oenores de 0 a 3 afios 11
meses de edad que habitan en comunidades ruraléiggenas con alta marginacion
y rezago social. EI Conafe es el que mayor coleetiene, alcanzando en 2010 la
atencion de 452 mil 599 nifias y nifos.

Por otra parte, una oferta bastante amplia es daofpece la Sedesol con el
Programa de Estancias Infantiles para Apoyar a &fathabajadoras (PEI), cuya
poblacion objetivo son madres que trabajan, busogrieo o estudian y padres solos
con hijas(os) o nifias(os) bajo su cuidado de lhad3 11 meses de edad y entre 1 y
5 aflos 11 meses en caso de infantes con algunapdcdad, en hogares con
ingresos mensuales de hasta 1.5 salarios mingmiosapita El gobierno cubre el
costo parcial de los servicios de cuidado y atenandantil hasta por $700 pesos
mensuales, dependiendo del ingreso mensual det fibiP-CIEE, 2011). En mayo
de 2011, la poblacion de nifias y nifios benefictade este programa, alcanz6 265
mil 415.

Entre el IMSS y el ISSSTE se tuvo en el ailo 2010 aabertura total de 238
mil 287 nifos, 15.5% cubierta por el segundo ywompromedio de alrededor de 141
nifias y nifos por centro. Lo que deja al descubielrsobre cupo de las mismas, en
detrimento de un servicio de calidad, lo que enhoscasos desincentiva a madres
y padres a utilizar esta prestacion (ver cuadrp 2.1
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Cuadro 2.1 Oferta publica federal de servicios deutdado infantil

Poblacié Namero | Nimero I;romsdio
Dependencia Programa obacion Ao de nifios de € ninos
SRIsR atendidos | centros por
guarderia
Instituto de Estancias para | Hijos de 2010 36,760° 25439 145
Seguridad Social al el Bienestar y trabajadores
Servicio de los Desarrollo afiliados de
Trabajadores del Infantil (EBDI): | entre dos meses
Estado (ISSSTE) propias y y los seis afios
subrogadas de edad
Instituto Mexicano Guarderias Hijos de 2010 | 201,527° 1459° 138
del Seguro Social propias y trabajadores
(IMSS) subrogadas afiliados desde
los 43 dias
hasta los 4 afios
Sistema para el Centros Ciclo 51,942¢ 559¢ 93
Desarrollo Integral asistenciales 2008-
de la Familia (DIF) del Desarrollo 2009
Infantil (CADI)
Centros de Poblacién Ciclo 88,751°¢ 2195¢ 40
Asistencia infantil de 45 2008-
Infantil dias a 5 afios 11 | 2010
Comunitarios meses
(CAIC)
Secretaria de Centros de Poblacidn 2010 229,350¢ ND
Educacion Publica Desarrollo infantil de 45
(SEP) Infantil (CENDI) | dias a 5 afios 11
meses
Centros de Poblacion ND ND ND
Educacion infantil de 2 a 4
Inicial (CEI) anos de edad
(s6lo en DF)
Sedesol Programa de Poblacion 2010 247,725¢ 9,587¢ 29
estancias infantil de 1 a 3
infantiles para afios 11 meses
apoyar a las de edad. En
madres hogares con
trabajadoras. ingresos
mensuales de
hasta 1.5
salarios
minimos per
capita.
Conafe Programa de Poblacién 2010 452,599 ND ND
Educacion infantil de 0 a 3
Inicial afnos 11 meses.

Comunidades
rurales e
indigenas de
alta marginacion
y rezago social.

Nota: Se usaron las cifras del afio disponible méiente.
a ISSSTE (2011).

b IMSS (2011)
¢ Sedesol (s/a).
d SEP (2011).

e INSP-CIEE (2011).

f www.conafe.gob.mx
g Estancias propias 128 y de Participacién So@él 1
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2.2 Evolucion de la cobertura federal los servicids cuidado infantil

Durante 2000 y 2001 tanto el IMSS como el ISSSTgeamentaron un crecimiento

importante en la oferta de guarderias, 30.7% y 5P@9respectivamente, sin

embargo, a partir de entonces la oferta del ISS8&Epermanecido constante,

mientras que la del IMSS mostré un incremento h230®, para después quedar casi

inmovil hasta 2010. Por su parte, la oferta deddeSol desde que empezé a operar

el PEI en 2007 ha tenido un crecimiento constgrasando de 5 mil 504 a 9 mil 587

centros (v

er grafica 2.15.

Grafica 2.1 Evolucién de la oferta total de guarddas y estancias infantiles
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Fuente: Elaboracion propia con base en ISSSTE [2(M$S (2011) e INSP-CIEE (2011: 28).

' Cifras del Directorio Estadistico Nacional de Unidades Econémicas DENUE 2011 contabilizan un
total de 4,081 guarderias del sector publico, los datos ahi reportados corresponden a 2008. En esta
seccion no se consideran estas cifras ya que es muy probable que estén considerando como
guarderias privadas a todas aquellas subrogadas por el ISSSTE e IMSS y las de la Sedesol por el
esquema que se aplica en sus reglas de operacidn, en el cual las estancias no son propiedad publica

ni atendidas

por servidores publicos.
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La demanda por los servicios de cuidado infantibhidado a las estancias infantiles
del ISSSTE a sobrepasar la capacidad instaladaosleedtablecimientos, hasta

alcanzar en 2010 un sobre cupo de 11 mil 762 riifeygyréfica 2.2).

Grafica 2.2 Sobre cupo en las estancias infantilelel ISSSTE
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Fuente: Elaboracion propia con base en ISSSTE 2011

Evidentemente la oferta limitada de servicios deadano infantil viene
acompafiada de un servicio de baja calidad, en domdsolo no hay una atencién
mas personalizada de los nifios, sino que el solype ¢ la falta de personal
capacitado traen consigo que el desarrollo denifamies no sea el adecuado y en
muchas ocasiones implique un riesgo para la saudsinifios y nifias. Entrevistas
con diversos médicos sefalan que las guarderipgsoreen de una atencién médica
adecuada ni oportuna, por lo que si un nifio sermafela mama debe acudir
inmediatamente para llevarlo con un médico y nalpuegresarlo a la estancia hasta
que el nifio o nifia esté safoEl hacinamiento en el que se encuentran los njfios
nifias propicia el contagio y los hace mas propeasogntraer enfermedades, esto
constituye un problema para la madre, quien gemergke es la responsable de

13 . . . . Ty .
Entrevistas personales realizadas de forma informal a varios médicos pediatras.
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acudir por el menor en estas situaciones. En digerasos se busca a la madre por
sintomas que con una revision médica sencilla poddtenderse. En otros, el
descuido y la falta de atencion pueden poner eyagida vida del menor al no
detectar a tiempo alguna enfermedad grave.

Es importante incrementar el presupuesto y coreidar importancia de tener
profesionales médicos de apoyo en las guardexdasca de ellas para que el servicio
de cuidado infantil cumpla realmente su funciére gs la de apoyar a madres y
padres trabajadores en el cuidado y educacion sidigs, para que ellos puedan
contribuir al desarrollo productivo del pais.

A pesar de que existe un exceso de uso sobre kcidad instalada de las
guarderias de ISSSTE, la demanda de estanciadilegano logra cubrirse, los
registros de esta institucion muestran que pas&di@|2010, 4 mil 610 nifias y nifios
no fueron atendidos. Durante el periodo 2000-20b0se ha observado un cambio
significativo en este tenor. De 2000 a 2004 huba disminucién en esta cifra,
pasando de 3 mil 313 a 2 mil 262, sin embargo, rérpe este afio, permanece

constante para advertir un incremento a partirGf® Zver gréfica 2.3)
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Grafica 2.3 Nifias y nifios no atendidos por parte déSSSTE
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Fuente: Elaboracion propia con base en ISSSTE 2011

En muchos casos, las madres trabajadoras prefigjan a sus hijos e hijas al
cuidado de las abuelas o de un familiar, o tamb@niratar servicios privados. Las
cifras mostradas en la grafica 2.3 no incluyenta @sipo de poblacion, es decir, son
hijos e hijas de madres que estan solicitandorgics® via la prestacion a la que
tiene derecho por ser trabajadoras del Estado,quermo lo estan recibiendo.

La demanda real no atendida por parte IMSS nodisp@nible, es decir, las
solicitudes rechazadas y las listas de esperatdenstitucion no estan accesibles
para su consulta de forma publica.

Por su parte el PEI, como se menciona anterioenatiende particularmente

a mujeres que trabajan, estudian o estan buscaalolmd y que los ingresos de su
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hogar son menores a 1.5 salarios mininfeer cépita y que no tienen
derechohabiencia por parte de su trabajo. Estergrag por la instancia que lo
preside, la Sedesol, tiene objetivos muy clarosessb focalizacion, y efectivamente
la evaluacion de impacto 2011 muestra que “el prograumenta la probabilidad de
empleo de las titulares, el nimero de horas qumjaa y su permanencia en el
trabajo, al menos en el corto plazo” (INSP-CIEEL2Q09).

Por su parte, el Conafe, como se observa en dr@ial alcanzo en el afio
2010 una cobertura de 452 mil 599 nifias y nifoefi@ados, pero solo se focaliza a
comunidades rurales e indigenas de alta margingci@zago social y provee solo
servicios de capacitacion.

Los programas de la Sedesol y el Conafe estarentmados en la poblacion
mas vulnerable y efectivamente constituyen un apaytas familias de bajos
recursos. Sin embargo, no logran abarcar a todsoldacion que necesita este
servicio. Por otra parte, queda pendiente el gdegpoblacion de mujeres y hombres
gue no son elegibles de estos programas y tienenagumir los costos ya sea
monetarios o de pérdida de ingreso laboral, alemertuna opcion publica para el
cuidado de sus hijos.

Con base en la informacion disponible es posibiesttuir un aproximado de
la cobertura de la oferta a nivel nacional paraf@ 2010. Cifras del Censo 2010
(INEGI, 2011a) arrojan un total de 10 millones 57974 nifias y nifios de cuatro y
menos afios, de este total, solo el 11.2% (1 mil&h mil 400) tienen atencion por
parte de alguna dependencia publica (IMSS, ISSSdflesol, Conafe y SEP).
Considerando que la oferta del Conafe no es escadia, se tiene una cobertura solo
del 7% (ver cuadro 2.2).
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Cuadro 2.2 Estimacion de oferta publica federal atedida a nivel nacional, 2010

Nifias y ninos |Porcentaje de
atendidos atencion

IMSS 201,527 1.9

ISSSTE 36,760 0.3

Sedesol 264,164 2.5

Conafe 452,599 4.3

SEP (CENDI) 229,350 2.2

Total de oferta publica 1,184,400 11.2

Total de nifias y nifos de 0- | 10,575,974

4 ainos

Fuente: Elaboracion propia con base en Cuadrd\#ias y nifios de 0 a 4 afios se estimd con la
muestra del Censo 2010 (INEGI, 2011a).

Es importante sefialar que en el periodo 2000-28l1idicremento en el total de
infantes atendidos por el ISSSTE ha crecido Unicéng% y este incremento no ha
sido suficiente ni siquiera para mantener conssaeteniumero de solicitudes no
atendidas, ya que han pasado de 3 mil 313 a 4 G én el periodo referido
(ISSSTE, 2011). Por su parte, el IMSS ha duplidadmoblacion de nifias y nifios a
qguienes provee de cuidado infantil, experimentandancremento de 113%. Sin
embargo, este aumento no ha sido suficiente pamér ¢ demanda de este servicio,
tal y como se vera mas adelante. La Sedesol eudahgq tenido un avance
significativo desde que empez6 a operar el PEIG&Y 2con un crecimiento en su
cubertura de 115% en el periodo referido, lo qugdcel IMSS en 10 afios. (Ver
cuadro 2.3).
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Cuadro 2.3 Total de nifilos atendidos por institucioes seleccionadas

Ano ISSSTE IMSS Sedesol
2000 34,270 94,398
2001 36,355 113,183
2002 35,290 137,166
2003 32,000 170,358
2004 31,989 172,410
2005 32,262 196,537
2006 35,290 173,437
2007 35,290 212,677 114,919
2008 37,313 214,748 226,119
2009 33,102 212,618 243,656
2010 36,760 201,527 247,725
2011 | -- 249,282

Fuente: ISSSTE (2011); IMSSS (2011); INSP-CIEE (301

2.3 Distribucion de la cobertura publica federal déas entidades federativas

Es importante sefalar que la informacion disponitepermite obtener una cifra
precisa sobre la cobertura de la oferta publica&riddde cuidado infantil a nivel
nacional, y mucho menos a nivel estatal, sin enthagg esta seccién se hard una
aproximacion, con la informacion del ISSSTE, IMS88 Sedesol; instituciones que
si reportan informacién desagregada sobre susibiemiefs.

La oferta de estancias infantiles en las entidafdekerativas muestra
diferencias importantes. Mientras que en Chiapals, &l 2.2% de la poblacion de
cuatro y menos afos es atendida en las estanciiagpinencionadas, Colima
alcanza un 11.4% de atencion. En las entidadesmtecel ISSSTE y el IMSS tienen
menor presencia (por ejemplo: Chiapas, Tlaxcaldba3eo, Guerrero y Oaxaca) la
Sedesol tiene mayor participacién, compensanddgilm anodo la falta del servicio.
La oferta publica federal por parte del IMSS, ISESTla Sedesol, cubre el 4.8% del

total de nifias y nifios de 0 a 4 afios a nivel natiwer grafica 2.4).
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Grafico 2.4 Porcentaje de nifias y nifios con servizide cuidado infantil
por IMSS, ISSSTE y Sedesol por entidad federativ&010
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Fuente: Elaboracion propia con base en ISSSTE [20IMISS (2011), Inmujeres (2012). Nifias y
nifios de 0 a 4 afios se estimd con la muestra aslo010 (Inegi, 2011a).

Nota: Es importante sefialar que la cifra del ISS8itkiye a nifias y nifios de hasta seis afios. No es
posible tener las cifras reales de los infantesudéro y menos afios. La oferta publica total exelay
poblacién atendida por parte del Conafe y el DIF.

Por otra parte, destaca el hecho de que los niferslidos en el periodo
2000-2010 han disminuido para el ISSSTE en 9 ethtisldederativas, entre ellas el
Distrito Federal, Guanajuato, Tlaxcala, Nayarit ye@ero con decrementos entre
23% y 14% (ver grafica 2.5). El IMSS, como se mengi anteriormente ha
mostrado un incremento en su atencién en el peniefiwido, siendo Guanajuato,
Estado de México y Jalisco las entidades con maypansion de su oferta (ver
gréfica 2.5).
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Gréfico 2.5 Incremento porcentual de atencién en &mncias infantiles 2000-2010

Nal
Gto
Mex
Jal
Tam
BC
Qroo
NL
Mic
Son
Zac
Col
Nay
BCS
Mor
SLP
Qro
Ags
Pue
Coa
Sin
Dgo
Chi
Ver
Chs
Gro
Oax
Hgo
DF
Yuc
Tab
Cam
Tla

IMSS
2000-2010
;113
. 259
! L 231
. 200
. 18(
. 161
149
£ 148
11145
, 145
. 143
L 141
. 136
| 126
L 121
;120
118
1 106
1 106
1105
98
98
/195
_ 84
1 69
62
IR 7
139
| — 37
132
| — 16
|+ 7
-6
-50 50 100 150 200 250

Incremento porcentual en atencidn de nifias y nifios

300

22



ISSSTE
2000-2010

Nal 7 ; ;
Qroo i i , 109
SLP i i 64
Coa 57
Oax 54
Mor 50
Ags | | 49
Qro i - 47
Mex 46
Ver 45
Chs | - a5
Col j 44
Tab | - 43
Cam 35
Chi | 31
Hgo i 30
Sin 28
Mic - 27
Jal 18
Tam
Zac 6
Pue 4
Son 3
BCS 0
Dgo -4
NL -5
Yuc -8
BC 9
Gro -14
Nay -15
Tla -16
Gto -20 i
DF 23 w

-40 -20 0 20 40 60 80 100 120
Incremento porcentual en atencion de nifias y nifios

Fuente: Elaboracion propia con base en ISSSTE J20INMISS (2011). Nifias y nifios de 0 a 4 afios se
estimo con la muestra del Censo 2010 (Inegi, 2011a)

23



La razon por la que las entidades federativas maresicrementos o decrementos
en su oferta, no es clara. Los datos muestran guefdrta no necesariamente
corresponde a la demanda, entonces ¢ cuéles soritéo®s del ISSSTE y del IMSS
para instalar o no estancias infantiles? Es ungupta que queda pendiente ya que
no hay informacion documentada accesible para nelgta, sin embargo, es
determinante para el buen desempefio de los progrdmauarderias y estancias

infantiles a cargo de estas instituciones.

3. Estimacion de la demanda potencial de guarderiassyancias infantiles

3.1 En la realidad ¢ Quiénes cuidan y cuantos?

A pesar de la expansion de la oferta de servicgosuidado infantil por parte del
IMSS y del PEI, la demanda real y potencial de sst&icio es muy grande y los
alcances de la oferta publica siguen siendo limggohra atenderlas, desde el punto
de vista de la cobertura como de la calidad.

Por una parte, el IMSS y el ISSSTE, a pesar der teresencia en todas las
entidades federativas, solo atienden a un segnieniado de la poblacién: las
trabajadoras formales que pueden acceder a distasc&s infantiles como parte de
sus prestaciones laborales, en el caso en quechpgaDe igual forma, la oferta por
parte de los programas de asistencia social séZaeala poblacion mas vulnerable.
Ante este contexto, existe un segmento muy ammigablacion de hombres y
mujeres, niflas y niflos, que quedan marginados praldstos de un esquema de
servicios de cuidado que les permita acceder a meayoiveles de bienestar y
desarrollo. Aunado a ello, los servicios provispms parte del IMSS e ISSSTE
operan por niveles muy superiores a su capaciddaladla, lo que trae un detrimento
en la calidad del servicio; en el afio 2010 el pdimede nifios atendidos por
guarderia fue de 138 y 144, respectivaménte

La Ley del ISSSTE sefiala en su articulo 4 fracdlidimciso d): “Se establecen
con caracter obligatorio la prestacion de servidesatencion para el bienestar y

desarrollo infantil’, aunque en su articulo 196a8ma su caracter obligatorio,

' Datos obtenidos con base en ISSSTE (2011) e IMSS (2011).
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estableciendo que: “de acuerdo con las posibilslafteancieras del Fondo de
servicios sociales y culturales, proporcionaraezips modicos los servicios, [...] IV.
Servicios de atencion para el bienestar y desarimfntil” (DOF, 2011a).

Adicionalmente, en la seccién Ill: Régimen Finanziestablece:

“...para los servicios de atencidn para el bienegtdesarrollo infantil, las
Dependencias y Entidades cubriran el cincuentecigoto del costo unitario
por cada uno de los hijos de sus trabajadores ag@nhuso del servicio en las

estancias del bienestar infantil del Instituto.”

Es evidente que la problematica financiera coruasg enfrenta el Instituto, y en
general el sistema de proteccion social en el paisestd tomando como una
prioridad incrementar el presupuesto destinadosasévicios de cuidado infantil,
sino que los costos los esta trasladando a logjaddres y particularmente a las
mujeres.

Tal y como muestran los datos anteriores, la ectmatal cuidado no es una
prioridad para la agenda publica. A pesar de qoedarios ejes del Plan Nacional de
Desarrollo sea la igualdad de oportunidades entjeres y hombres.

Es importante reiterar que mientras no se modifiguéegislacion laboral, el
Estado estara promoviendo las desigualdades deogéreeley del Seguro Social y
la Ley del ISSSTE establecen Unicamente que ldgmiés de estancias infantiles es
para las madres que trabajan, tomando implicitaengué el rol de cuidado de los
hijos le corresponde a las mujeres. Por ello, toabires con hijos no tienen este tipo
de prestacion. Muchas mujeres se enfrentan consjardiva entre su desarrollo
profesional o el cuidado de los hijos, desafortanaehte porque no existen las
condiciones necesarias para que estas opcionesanoegcluyentes. Contratar una
guarderia o estancia infantil privada significa costo que afecta la economia
familiar, por lo tanto muchas mujeres deciden espleasta que sus hijos ingresen a
la escuela basica para poder reinsertarse en @adwidaboral. Pero el mercado
castiga la falta de experiencia, por lo tanto,aar® sera menor, asi como las horas

disponibles que tienen para ofrecer en el mercaddrabajo remunerado. Y se

25



replica el ciclo de desigualdad de oportunidades spio con politicas publicas
sensibles al género podra romperse.

Si bien, alternativas de cuidado infantil como @AIC del DIF y los CEI de la
SEP extienden sus servicios a la poblacion queoraa de prestaciones laborales, la
cobertura que ofrecen esta principalmente enfoea@l@as urbanas, particularmente
los CEI se concentran en el Distrito Federal. lsaareias infantiles del DIF también
abarcan un segmento de la poblacién con menoressos; pero estan en funcion
del presupuesto y prioridades de los gobiernosadssay municipales.

Por su parte, la oferta privada tiende a concesgran nichos de mercado que
excluyen a la poblacion con menor de capacidadade.fEl costo de una guarderia
puede variar entre $2,000 hasta $7,000 pesos nledSantre uno y cuatro salarios
minimos) ademas de los costos por alimentaciorgriptson, material escolar,
eventos especiales; y con horarios de salida pegibles. En la poblacion pobre, el
costo mas bajo puede representar casi el 100¥ndediso mensugler capitadel
hogar, por lo que una eleccion racional, conduce mgresar al mercado laboral, ya
que al costo de la guarderia debe sumarsele léssces los que incurriria la mujer
si ingresa a un empleo: traslado, vestido, alinoeda etc.

Otro dilema con el que se enfrentan las familiagpdés de decidir pagar una
guarderia es ¢cual guarderia elegir? Alrededo88R4 de las mujeres que tienen a
sus hijos en guarderia la escogen en primer lugalapubicacion y el horario, mas
que por limpieza, seguridad, o el costo. Esto hdblda necesidad apremiante de
expandir la oferta, las familias tienen una gamapuigones limitada, ya que deben
dar prioridad a la reduccién en los tiempos ddadams Cabe mencionar que poco
mas del 50% contrata el servicio por 4 a 6 horalsededor del 40% lo hace de 7 a 9
horas®. Esto arroja pistas sobre las necesidades prialesdide las familias que
demandan los servicios de cuidado.

El hecho de que no exista una oferta publica napia, accesible ni suficiente,
para atender la demanda por servicios de cuidddatinreduce las posibilidades

para acceder al mercado laboral y mejorar los sugrdamiliares, y en un sentido

5 Cifras obtenidas mediante un sondeo telefénico realizado por la autora de este documento. No
tiene validez estadistica.
' profeco (2004b).

26



méas amplio, limita el desarrollo personal de qusermueda a cargo del cuidado de
los hijos. Muchas mujeres que deciden ingresareatado laboral, sea por necesidad
o por decision en libertad, tienen que buscar ogsanformales de cuidado para sus
hijos, dejandolo encargado con la abuela o un famdue es el caso del 50% de las
nifias y nifios entre 0 y 4 afos, pero cuando ndeersta opcion, un 30% decide
llevarlo a su trabajo y solo un 9.4% lo deja en gnarderia del ISSSTE, IMSS,
Sedesol, DIF o escuela pubfitéver grafico 3.1).

Gréfica 3.1 ¢ Quién cuida al nifio o nifia cuando su ama se va a trabajar?

Va a escuela ISSSTE Esc. o inst.
4% ¢ - Nosabe 1% publica
1% Sedesol
0% 0} DIF 1%
2% o, Esc.oinst.
| 1%
privada

3%

No familiar
3%

Fuente: ENESS 2009.
Nota: Se considera solo a la poblacién de men@d&s4lafios cuya madre trabaja.

7 Estimacién con base en la ENESS 2009.
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Cifras de la ENESS 2009 muestran que las madrég.886 de los menores de
hasta cuatro afios no trabaja. Si bien, las cifoésnidas en la ENESS son utiles para
conocer con mayor profundidad algunas decisionepento al cuidado de los
hijas(os) y ancianas(os), es importante tener entauque son un aproximado de los
valores nacionales, y dado que esta encuesta &alissfiada para ser representativa
de la poblacion de menor edad, los valores pondsrpdra la poblacién de hasta
cuatro aflos son mucho menores que los valoresudsokales, alcanzando apenas
un total de 6 millones 20 mil 663. Esta cifra copugde observarse, dista mucho de
la obtenida con la muestra del Censo 2010, quellealm total de 10 millones 575
mil 974 de menores de hasta cuatro afios.

Por lo anterior, al obtener la distribucién de taqunta mostrada en la gréafica
3.1 pero considerando a todos los menores de carateo afios y no solo a aquellos
cuya madre trabaja, se tiene que el 1.34% asigteagyuarderia 0 estancia infantil
del IMSS, 0.41% a una del ISSSTE y 0.83% a unadxbesol, esto da un total de
2.58%, 2.2 puntos porcentuales menos que el mostradel cuadro 2.2, para las
mismas instancias. Por lo tanto, se sugiere tonoar mucha precaucion los
resultados obtenidos con la ENESS, para los temasidado de los menores.

Por otra parte, hay que destacar que a pesar déugaiete las Ultimas décadas la
participacion de las mujeres en el mercado lall@mahcrementado hasta alcanzar en
abril de 2012 un 42.35%, contra un 77.12% de losbtes?, las horas dedicadas al
cuidado de nifios y ancianos es notoriamente ddsigiés aun en el caso de las
mujeres en etapa productiva y reproductiva. Eneldsemos de edad, la brecha de
horas es poca, de hecho para la poblacibn mayd@ afids, no hay diferencia
significativa, independientemente del sexo (vefigaé.2). Sin embargo, de los 18 a
los 37 afos, las mujeres dedican entre 25 y 35sheseananales al cuidado de
nifias(os) y ancianas(os), mientras que en el cadosdhombres son entre 5 y 10

horas.

'8 INEGI. Banco de Informacién Econémica. Tasa Neta de Participacion. Cifras preliminares.
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Grafica 3.2 Horas promedio dedicadas al cuidado d&ifios y ancianos por
edad
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Fuente: Elaboracion propia con base en ENIGH 2Btt@iulo de uso del tiempo.

Esta sencilla grafica (3.2) muestra como los rdeegénero siguen prevaleciendo
y como las actividades de cuidado estan a cardasdmujeres. Si bien, ha habido
avances en la legislacion para garantizar una maymidad de género con los
decretos de: la Ley General para la Igualdad eMiugeres y Hombres, la Ley
General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libr&idlencia, la Ley Federal para
Prevenir y Eliminar la Discriminacion; se ha dejeaain lado las reformas en la
legislacién laboral, ademas de que todavia faltglexio cumplimiento de las leyes
mencionadas.

No solo resulta relevante en qué momento converérsmadre, sino la edad de
las hijas(os) para ingresar o no al mercado lab&rmlel caso de las madres de los
menores de dos afios, ya sea porque no confian eaidad de los servicios de
cuidado infantil, por falta de acceso o simplemepue decision propia, optan por

cuidar personalmente a sus criaturas, por lo tdatdasa de ocupacion en este
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segmento de mujeres va de 18% a 33%; mientrasmleséhombres es de 92% y
93%"°. Debido a que la responsabilidad de cuidado reckesobre las mujeres, la
relacion entre ocupacion y edad promedio de losshilene una tendencia lineal
creciente en donde al incrementar en un afio la paededio de los hijos, la tasa de
ocupacion crece 1.14 puntos porcentuales a pagtitosl dos afios de edad (ver

gréfica 3.3). Mientras que en los hombres no exedgeidn alguna.

Grafico 3.3 Tasa de ocupados por edad promedio dasl hijas(os) y sexo
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Fuente: elaboracion propia con base en muesti@atedo 2010.
Nota: Aqui se considera a toda la poblacién ocupsidaontrolar por edad.

Por otra parte, puede suponerse que la falta elaoén los servicios de
cuidado puede inducir a las mujeres a trabajamadnfbérmalidad, sin embargo, en
México no parece haber un patron al respecto, dedhendependientemente de la

edad promedio de los hijos, la tasa de informalidedias mujeres fluctia alrededor

' Estimacion propia con base en el Censo 2010, el universo de poblacidn son todas la mujeres y
hombres que estdn ocupados y que tienen hijos.
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de 26%. Contrariamente a lo esperado, en los hanlanece existir un patron, en el
gue conforme aumenta en un afio la edad promeditogiehijos, la tasa de
informalidad disminuye 0.71 puntos porcentuale®r (§tafica 3.47°

Grafica 3.4 Tasa de informalidad por edad promediale los hijos y sexo
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Fuente: Elaboracion propia con base en muestr@etedo 2010.

Nota: Aqui se considera a toda la poblacion ocupsidacontrolar por edad. Se define informal
como todas aquellas personas que no recibierotapi@ses laborales de servicio médico por parte
de su trabajo principal.

Segun datos de la ENESS 2009, las mujeres que defus hijos con la
abuela, un familiar o no familiar, no siempre laém porque asi lo prefieran, 11.8%
de estas mujeres declara que lo hace porque nentiderecho a los servicios de

guarderia, 13.9% porque no tiene para pagar eksgert0.5% porque le queda lejos

20 ~ - . . . . . .

Calculos propios con base en el Censo 2010. Este es un ejercicio sencillo que no estd controlando
por otras variables que afectan la insercién en la economia informal como: nivel de educacion,
sector econdmico, edad, experiencia laboral etc.
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y 2.8% porque no hay lugar en la guarderia; estondtal de 39% que necesita y
quiere el servicio pero no tiene acceso a él. Adedeaque 13.9% no confia en los
servicios de guarderia, esto ultimo refleja un [@wia con la calidad en la provision
del servicio, sea publico o privado (ver graficd)3Esto exalta la necesidad de crear
un érgano que regule a estos centros, desde ladictmres de infraestructura,

recursos humanos y los aspectos pedagogicos gupaeen.

Grafica 3.5 ¢ Cual es la razén por la que no utilizéos servicios de guarderia?

Otro
motivo No tiene No hay lugar
3%
7% derecho
12%

No confia en los

No tiene servicios
necesidad 14% N b |
36% o reciben a
’ Y | cnor por tener
alguna
Nohay o le‘ dlscag(;)adad
queda lejos .
. . 10% No tiene
No tiene dinero quién lo lleve
para pagar o lo recoja
14% 4%

Fuente: ENESS 2009.

3.2¢A qué te dedicas? ¢ A trabajar o a procrear?

En esta seccidon se realiza un ejercicio para madiiferencia en el impacto que
tiene la edad promedio de los hijos y el nUmerdigies entre 0 y 4 afios, sobre la
decision de participar en el mercado laboral deenesjy hombres. La hip6tesis que
subyace es que en un contexto de igualdad, los tesnydas mujeres alcanzarian la

misma tasa de participacion ante iguales caratitaigs
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La estimacion se realiza con base en la muestr@€ateso 2010 por sexo y
para cada una de las entidades federativas pateolemnpor las diferencias que
existen entre ellas, tales como condiciones detaderlaboral y, factores culturales,
sociales y econémicos. El modelo estimado es:

(1) PEA= oy + SBEdad+ BEdad’+ BEd+ BEA ™+ BH_04+ KEHs+ Bindrez+Bindmarg+s,

Paras igual a hombre o mujer y:

PEA Poblaciéon econbmicamente activa toma valoresde @uando no participa en
el mercado laboral y uno cuando participa.

Edad edad

Edad edad al cuadrado

H_04 namero de hijos de cero a cuatro afios

EH: edad promedio de los hijos de cero a dieciocls afi

Indrez indice de rezago municipal (Coneval 2011)

Indmarg indice de marginacion municipal (Conapo 2011)

A pesar de que el indice de rezago (Indrez) y dicénde marginacién (Indmarg)
estan correlacionados, después de varias pruebdecsld dejar a los dos, ya que
ambos eran significativos y el signo de los coefites para algunos estados era
contrapuesto.

Para medir las desigualdades en la participacidordd atribuibles a los roles
de género, particularmente, a las mujeres comoadords de la(o)s hija(o)s se
aplicé la descomposiciéon de Oaxaca-Blinder la @elderiva de los siguientes

algoritmos, de tal forma que si:

(2) Yhth ﬂn"’ Lh
(3) Ym=XmfBmt tim

Donde Y corresponde a la participacion laborX, es el vector de variables
independientes que determinan en este modelo tipacion laboral y3 son los

vectores de parametros a estimaw gs el término de error. Entonces se tiene una
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ecuacion estimada de participacion laboral parabhesnf) y para mujeresnf),

entonces:
(4) 17h = _hﬁh
(5) Y = Xin B

Asi, al restar (5) de (4) y sumando y restandoéahino X,,, 5, se obtiene lo
siguiente:

(6) Y= Y= Xn = Xm) + (Bn = Brm)

Esta ecuacion se conoce como descomposicion dec®@&ader, en la cual el
primer término del lado derecho muestra el compngor diferentes caracteristicas
y el segundo término muestra la diferencia atrileuibla discriminacion. Esto es, la
diferencia de las variables dependientes puedeonigsmerse en dos partes: una
explicable por la desigualdad en caracteristicda gtra no explicable, debido a
pagos diferentes por esas caracteristicas.

Posterior a esta ecuacién se desarroll6 la OayxaRansom en la cual se
descompone la discriminacion en: pura y favoritisppero para los fines de esta
seccion, no es un objetivo llegar a ese nivel ddisig, sino simplemente mostrar los
resultados en la participacion laboral que se abten en un contexto de igualdad de
género y capturar si el numero de hijos de hasar@afos y la edad promedio de
los hijos, son determinantes en la decision deesayr al mercado laboral en las
mujeres y su diferencia con los hombres. A contiiiua solo se muestran los
resultados mas relevantes.

Al estimar el modelo (1) y obtener la descomp@side Oaxaca-Blinder, los
resultados muestran que en todas las entidadesatieds mas del 95% de la
diferencia en la tasa de participacion laboralreemhujeres y hombres, no es
explicada por las diferencias en las caractersticdividuales, sino por cuestiones
atribuibles a la discriminacién o roles de génery grafica 3.6). En diez estados, es
atribuible al 100%: Michoacan, Veracruz, Guerrefdaxcala, Sinaloa, Sonora,
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Hidalgo, $an Luis Potosi, Durando, Morelos, Zacatecas y Nayarit. En el otro extremo 10
se ubical Nuevo Leodn, Distrito Federal y Quintana Roo, entidades en donde la la
brecha ella tasa de participacion laboral entre hombres y mujeres, se explica a un un

96% por westiones relativas al género.

Gréficia 3.6 Descomposicion Oaxaca-Blinder de la participaciéon laboral de

hombres y mujeres
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Fuente: Elaboracién propia con base en datos deddC2010. Modelo Oaxaca-Blinder de

participacion laboral de mujeres y hombres.

Por otra parte, las variables que mas nos interpsayectan que el nimero
de hija(o)s de 0 a 4 afos explica entre el 9.3%.9% la brecha atribuible a la

discriminacion de género en la tasa de participad® mujeres y hombres. Esto es,
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la probabilidad de ingresar al mercado laboral i@ mujer que vive en Oaxaca y
que tiene un hijo de cuatro afos es 9.3% menorlawke un hombre que tiene
exactamente las mismas caracteristicas (edad,@duchigar de residencia, nimero
de hijos 0 a 4 y edad promedio de hijos de 0 aql®) ella; y en el estado de
Querétaro es de 16.9%. Los estados que muestramay@ desigualdad de género
son Querétaro, Aguascalientes, Nuevo Ledn, Guatoayu@oahuila.

Por otra parte, la edad promedio de los hijosrdmnte entre 2.6% y 10.8%
en la diferencia en la tasa de participacion deenesjy hombres atribuible al género.
Baja California Sur es el estado en que la difeeenc explicada atribuible a la edad
promedio de las hijas(os) alcanza 2.6% mientrasAmueascalientes, Nuevo Leon,
Yucatan y Distrito Federal, tienen el porcentajesralio, alcanzando poco mas de
10% (ver grafica 3.7).

Gréfica 3.7 Porcentaje de la diferencia no explicaatribuible a:
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Fuente: Elaboracion propia con base en datos deddC2010. Modelo Oaxaca-Blinder de
participacion laboral de mujeres y hombres.

En concreto, lo que muestran estos resultadosueslay decisién de las
mujeres de ingresar o retirarse del mercado labesth afectada en mayor medida
gue en los hombres por el nimero de hija(o)s mendeecuatro afios y por la edad
promedio de todos sus hija(o)s, esto se debe seales asigna socialmente o ellas
mismas se auto-asignan el cuidado de los hijafs)da mayor parte de los hogares
ni siquiera se discute quién se quedara a cargohoghr, las mujeres tienen
internalizado que ellas son las responsables dar lke cabo las labores de cuidado y
asumen este rol sin cuestionarlo o negociarlo agraseja. En promedio el 20.6% de
la brecha en la participacion laboral, entre mggrdnombres, que se atribuye a la
discriminacion de género se explica por la decisi@rser madres, el resto se debe a
discriminacion social, laboral y cultural. En el deto presentado se afiaden pocos
factores en la decision de participar en el merdaldoral, sin embargo existen otros
determinantes como la condicion de pobreza, etlestil, si la persona tiene quien
le cuide a los hija(o)s, etc.

Las demas variables consideradas en el modelo édambportan diferencias
atribuibles al género en la probabilidad de paoticien el mercado laboral,
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particularmente la edad y el indice de marginac@membargo, estos resultados no
se muestran porque solo son variables de contralqacular de forma mas precisa
el efecto que tienen el numero de hija(o)s mengresedad promedio del total de
hija(o)s en la participacion laboral de las mujeyeso es el propdsito de este estudio
profundizar en ese analisis.

No huelga decir que las mujeres en algunas emtddederativas como
Aguascalientes, Nuevo Ledn, Guerrero, Chiapas yaCGax guardan mayores
diferencias con los hombres ante las condicionesds de rezago y marginacion, lo
cual puede contribuir a exacerbar las desigualdagegénero atribuibles a sus
caracteristicas individuales. Dependiendo de laladtfederativa, un incremento en
el indice de rezago puede tener un efecto negatilice la tasa de participacion de
hombres pero positivo en la tasa de participace&mdijeres; y lo mismo sucede con
el indice de marginacion. Esto es una evidenciadeague las condiciones locales,
economicas, sociales, culturales, institucionates teenen un efecto diferenciado
sobre la condicién de mujeres y hombres que debeossiderado en la definicién y

disefio de las politicas publicas.

3.3Demanda potencial de guarderias
Estimar la demanda potencial de guarderias esarea tomplicada, hay muchos
factores involucrados, por principio, la informacidisponible no permite conocer el
flujo de decision de las familias, es decir, derteb hogar como se decide quién
trabaja y quién cuida a los hijos; si la madre ddsgbajar o cuidar a los hijos; si la
madre tuviera prestacion de guarderia, ingresdriaeacado laboral; si el padre
tuviera prestacion de guarderia, la madre ingresarimercado laboral, formal o
informal; etc. Sin embargo, es innegable que latopa@ad de generacion de ingreso
es un derecho que les corresponde a todas y tBdosste sentido, el Estado debe
garantizar las condiciones necesarias para quer@suyehombres puedan decidir en
libertad la forma de vida que desean tener.

En esta seccion se estima la demanda potencigudelerias y estancias
infantiles considerando varios escenarios tantgppotie de las mujeres como de los

hombres.
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Con base en la informacion disponible es posiblesttair un aproximado de la
cobertura de la oferta a nivel nacional para el 26i0. Se ha decidido considerar
solo a los nifios de 0 a 4 afios porque, por un ksle| rango de edad aproximado en
el que aplica la Ley del IMSS (estrictamente es48edias de nacido hasta que
cumplan 4 afios) y, por otro, porque a los 4 aficsdde los nifios ya deben ingresar
a la educacién preescolar que es obligatoria. €ded Censo 2010 (INEGI, 2011a)
arrojan un total de 10 millones 575 mil 974 nifiasiijos de cuatro y menos afos, 9
millones 824 mil 486 viven con su madre y de ekwodo el 30% tiene madre
trabajadora. ElI IMSS solo cubre el 24.0% de lodigs) de trabajadoras
derechohabient&s el ISSSTE cubre un 17.6% y la Sedesol y la SE®liante los
CENDI) abarcan un total de 26.5%. No se toma emteuel Conafe porque es una
oferta no escolarizada y con caracteristicas dhtin

Si se considera solo la provisién del serviciosantedres trabajadoras, resta una
demanda potencial de 2 millones 177 mil 590 (74d&¥%¢otal de menores con madre
trabajadora). Por otra parte, en un escenario deadeniversalizara el servicio de
cuidado infantil a todos los nifio(a)s de 0 a 4 afogdaria por atender 9 millones
844 mil 173 (ver cuadro 3.1).

Cuadro 3.1 Estimacion de la demanda potencial dersicios de cuidado, 2010

Total Atendidos No Cubierta Potencial
atendidos real (%)
Condiciéon de derechohabiencia de la (%)
madre

IMSS 840,903 201,527 639,376 24.0% 76.0%
ISSSTE 209,308 36,760 172,548 17.6% 82.4%
Sin prestacion social 1,859,181 493,514 1,365,667 26.5% 73.5%
No trabaja 6,793,579 6,793,579 0.0% 100.0%
Sin informacién 121,516 121,516 --- ---
Total de nifios con madre trabajadora 2,909,391 731,801 2,177,590 25.2% 74.8%
Total de nifios que viven con su madre 9,824,486 731,801 9,092,685 7.4% 92.6%
Total de nifios que no viven con su madre 751,488 --- 751,488 --- 100.0%
Total de nifios de 0 a 4 afios 10,575,974 731,801 | 9,844,173 6.9% 93.1%

Fuente: Elaboracion propia con base en Censo 2@L&dro 2.2. Namero de menores de 0 a 4 afios
que viven con su madre.

Nota: 'sin prestacion social' toma como atendidlas aervicios provistos por la Sedesol y los CENDI
de la SEP.

2LEI IMSS estimé para marzo de 2012 una demanda potencial de 979,061 lugares, y determina que el
porcentaje de cobertura a nivel nacional es de 24.21%, cifra muy similar a la proyectada en este
documento (ver IMSS (2012)).
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Es importante enfatizar que la decisién de dedicaksuidado de los hijos es una
decision que se toma dentro del hogar y los fastque la determinan pueden ser
diversos, por decisién individual de la madre, fatta de recursos, por falta de un
empleo formal, por falta de capacitacion, por fakaempoderamiento o agencia de
la mujer, por cuestiones culturales, por menci@wo algunos. Sin embargo, debe
ser un objetivo de la politica publica en su consém por la igualdad de
oportunidades y de género, garantizar el access servicios de cuidado infantil de
toda la poblacion, hombres y mujeres, para quedssin entre ingresar al mercado
laboral, estudiar, o dedicarse al hogar, se tomeoempleta libertad y no orillados
por la necesidad y falta de oportunidades. Asi cexisten muchas mujeres que
tienen deseos de seguir desarrollandose profesienst, existen otras que
preferirian dejar o reducir las horas destinadasealcado laboral para dedicar mas
tiempo a sus hija(o)s pero no pueden. Por ellotrdate las politicas publicas que
involucran la economia del cuidado, también tiegea incluirse la flexibilidad de
horarios, en hombres como en mujeres, para queciaidn no sea un juego de suma
cero, en el que dedicarse al hogar anule todaipdaibde desarrollo profesional y
viceversa, que el desarrollo profesional anule fmakabilidad de realizar actividades
de cuidado, de hijos e hijas y del hogar.

Ahora, si se considera un escenario en el quesktamion de servicio de cuidado
se otorgara a todos los padres trabajadores cafo)sjde cero a cuatro afos, se tiene
que el IMSS deberia de proveer el servicio a 2omés 077 mil 231 menores, el
ISSSTE a 220 mil 697 y la asistencia social a Jomals 040 mil 981 (ver cuadro
3.2). Esto considerando que por parte de la maulse iha otorgado el servicio.
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Cuadro 2.2 Estimacion de demanda potencial de padsdrabajadores, 2010

Menores de 0 a 4
que viven con su

Derechohabiencia padre

IMSS 2,077,231
ISSSTE 220,697
Trabaja pero no tiene servicio médico 2,605,179
Tiene otro servicio médico, que no es 447,693
ISSSTE o IMSS

Es patrén, cuenta propia o trabajador 1,988,109
sin pago

No trabaja 583,365
Resto 202,166
Total 8,124,440

Fuente: Elaboracion propia con base en Censo A0iiero de menores de 0 a 4 afios que

viven con su padre.
* Cobertura por parte de la Sedesol y de los CEtDIa SEP.

Por la falta de acceso a fuentes de informacidter@r aqui solo se presenta un
aproximado de la demanda potencial tanto de hontdm@® de mujeres. La muestra
del Censo 2010 fue la fuente de informacion madialule para las estimaciones
aqui presentadas, aunque no al cien por cientpgano existe informacion respecto
a quién se queda a cargo de los menores si la iratlega. Las encuestas de hogares
sobre mercado laboral no son representativas pgrablacion de 0 a 4 afios ademas
de que no proveen informacién para ubicar a la efpddre dentro del hogar. En el

cuadro 3.3 se muestran las limitantes en cadaeedas.
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Cuadro 3.3 Informacion disponible para estimacion d demanda de servicios

de cuidado
Fuente de Derecho Identificador | Identificado | Menor Representativi
informaci | habiencia por | del padre o r del con dad de
on parte del madre del conyuge de | servicio poblacion de
trabajo menor la de 0 a 4 aios
madre/padr | cuidado
e del menor
CENSO Se tiene un Disponible si Disponible si | No Nacional, estatal,
2010 aproximado vive en el vive en el disponible | municipal.
con base en los | mismo hogar | mismo hogar Muestra del
reactivos del Censo del 10%
cuestionario
ENOE Sélo se tiene No disponible | No disponible | No No
2010 informacion de disponible
la ocupacion
principal
ENESS Sélo se tiene No disponible | No disponible | Disponible | No
2009 informacion de
la ocupacion
principal

Queda pendiente hacer un aproximado de la demanteiagial de la poblacién de
menores de 0 a 4 que viven con su padre y madigup@de ellos o ambos tiene
derechohabiencia por parte del ISSSTE o IMSS, ddsafidamente este célculo no
puede hacerse porque los cuestionarios estan di@ra obtener informacion
respecto al jefe de hogar, de tal forma que erhémgres que no son nucleares, se
estaria dejando fuera un nimero considerable dagoéb que es la mas vulnerable,
particularmente las madres solteras que viven gsmpadres.

A pesar de las limitantes en las fuentes de infordma fue posible construir un
estimado de la demanda de servicios de cuidadartiastercano a los valores reales,
particularmente en el caso de las madres, que lEs e quienes se les otorga el
derecho de los servicios de cuidado, ya sea pte darsu trabajo o por la asistencia
social. Con base en estos estimados se calculpraslpuesto necesario para cubrir

la demanda de servicios de cuidado mas adefante.

?2 Anexo a este documento se entrega una base de datos de la demanda potencial nacional, estatal y
municipal por condicién laboral del padre y de la madre de las nifia(o)s de 0 a 4 afos.
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4 El presupuesto publico federal para servicios dedado infantil

4.1 Evolucién del presupuesto federal destinado al @dd infantil

Datos de la Cuenta de la Hacienda Publica Fedaral @ periodo 2003-2010,
muestran que el presupuesto destinado a los pragrdmservicios de guarderia por
parte del IMSS e ISSSTE ha permanecido casi caestam valores corrientes. Para
el caso del IMSS ha pasado de 6,190 millones 28%2iia 6,869 millones 043 mil
583, por su parte el ISSSTE ha pasado de 904 mdldB81 mil 661 a 1,200 millones
212 mil 590. Este incremento incipiente en el ppegsto explica en gran medida
porqué la cobertura en los servicios de cuidadantiifde estas instituciones no ha
tenido un aumento relevante en la ultima décadaseSiconsidera a precios
constantes, los resultados son méas desalentadores, caso del IMSS se observa
una caida en el presupuesto real y en el ISSSTRehaanecido constante (ver
cuadro 4.1).

Cuadro 4.1 Evolucion del presupuesto ejercido en pgramas de estancias

infantiles

IMSS

ISSSTE Sedesol

IMSS

ISSSTE Sedesol

pesos corrientes

pesos de 20 de diciembre de 2010

2003  6,190,234,527 904,481,661 ---  $8,389,701,292 $1,225,855,164
2004  6,509,343,636 1,020,677,773 -~ $8,386,845,390 $1,315,073,709
2005  4,874,632,816 895,808,109 - $6,078,065,782 $1,116,962,204
2006  5,716,095,589 966,060,747 - $6,849,631,613 $1,157,636,385
2007  6,119,000,919 1,022,978,706 - $7,066,792,076 $1,181,431,072
2008  6,454,570,739 1,230,266,098 1,711,029,697  $6,997,530,420 $1,333,756,309 $1,854,961,831
2009  6,996,623,878 1,320,070,485 2,381,650,251  $7,323,474,050 $1,381,738,123 $2,492,910,026
2010  6,869,043,583 1,200,212,590 2,432,984,399  $6,886,805,198 $1,203,316,037 $2,439,275,483

Fuente: Elaboracion propia con base en la Cueni idacienda Publico Federal (CHPF).
INPC, Banco de México.
IMSS, Programa presupuestario: Servicios de guiader

ISSSTE, Servicios de Estancias de Bienestar y Delamfantil.
Sedesol, Programa presupuestario: Programa deagies @ estancias infantiles para apoyar a
madres trabajadoras.

El PEI de la Sedesol, tuvo un incremento real elD2afe 32% con relacion al

presupuesto 2008. Contrariamente, el presupuestalet¢ IMSS es el que muestra

una mayor caida en valores reales en 2010 repagskntsolo el 82% del

presupuesto ejercido en el 2003 (ver gréfica 4.1).
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Grafica 4.1 Tasa de crecimiento del presupuesto egdo en programas de

estancias infantiles
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Fuente: Elaboracién propia con base en la Cuenka ldacienda Publico Federal (CHPF).

IMSS, Programa presupuestario: Servicios de guiader

ISSSTE: Servicios de Estancias de Bienestar y Dikamfantil.

Sedesol, Programa presupuestario: Programa deggie ¢ estancias infantiles para apoyar a
madres trabajadoras.

Nota: Tasa estimada con base en el presupuest@nedbres de 2010, INPC, Banco de México.

Es claro que durante los ultimos afos, el presupulEsegresos de la federacion
le ha apostado mas al PEI en lugar de destinarretassos a los programas del
sistema de proteccion social. Si bien, el PEI hateaciertos, principalmente por el
impacto positivo sobre las condiciones de milesndgeres en condicion de pobreza,
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al incrementar su participacion en el mercado Eb@MNSP-CIEE 2011); es
importante también no olvidar a la poblacion deobetbiente que no tiene acceso al
servicio de cuidado infantil, asi como a la poldadjue no es elegible de alguno de

los programas mencionados.

5.1 Presupuesto necesario en condiciones de equidad

Con base en los calculos de las secciones anterieseposible estimar el costo
promedio por beneficiaria(o) para el IMSS, ISSST&eglesol. La estimacion que se
propone, es un promedio simple, ya que se llevaba cin ejercicio para estimar el
costo marginal por beneficiario y no hay una réaaiespecto al incremento en la
oferta y el incremento o decremento en el presupuercido, por ello no se
muestran los resultados.

Debido a las caracteristicas de la provision delisio por parte de cada una
de las instituciones analizadas, la diferencial @ogto promedio por beneficiaria(o),
son notables en el esquema de proteccion socibdg asistencia social. El costo
anual estimado por beneficiario en el IMSS parafiel 2010 fue de $34,173.1 pesos,
para el ISSSTE de $32,734.4 y para la Sedesol @#4%9 (ver cuadro 5.1). La
diferencia entre los esquemas de proteccion sooialla asistencia social radica en
que en el segundo, el PEI funciona mediante unidioba las madres y padres
trabajadores en funcién del ingreso mensual debhag cual es de entre $450 y
$700 pesos mensuales. Este subsidio puede o nio leubuota total mensual de la
estancia infantil. Definitivamente los serviciosegse ofrecen en ambos esquemas

son distintos.

Cuadro 5.1 Evolucién del costo promedio anual pordneficiario de cuidado

infantil
Aio IMSS ISSSTE ‘ Sedesol
2003 $49,247.5 $38,308.0
2004 $48,644.8 $41,110.2
2005 $30,925.8 $34,621.6
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Aio IMSS ISSSTE ‘ Sedesol

2006 $39,493.5 $32,803.5
2007 $33,227.8 $33,477.8
2008 $32,584.8 $35,745.1 $8,203.5
2009 $34,444.3 $41,741.8 $10,231.3
2010 $34,173.1 $32,734.4 $9,846.7

Fuente: Elaboracion propia con base en cuadro 2uagro 4.1.

Pesos de 20 de diciembre de 2010. Banco de México.

Fuente: Elaboracion propia con base en cuadro 2uagro 4.1.

IMSS, Programa presupuestario: Servicios de gu@rder

ISSSTE: Servicios de Estancias de Bienestar y Bakanfantil.

Sedesol, Programa presupuestario: Programa deggias @ estancias infantiles para apoyar
a madres trabajadoras (PEI).

Al dividir entre 12 meses se obtiene que el costmsual estimado para los
institutos de seguridad social es de $2,800 pesws nifa(o) atendido. A
continuacion se presentan tres escenarios de oodeyt el presupuesto necesario
para cubrirla con base en las estimaciones de dEmaotencial derivadas
anteriormente.

Es importante aclarar que se estan tomando coneverefa los costos
estimados para cada uno de los proveedores deissrde cuidado infantil, esto
para poder calcular el presupuesto que se requpdra cubrir la demanda potencial.
Estos resultados no estan sugiriendo que el prestpude cada una de las
instituciones deba incrementarse en un monto detaedo ya que existen otros
factores que estan de por medio para proveer ®icgeren cada una de las
instituciones analizadas. En primer lugar que elise solo es otorgado a los
trabajadores en el empleo formal, en segundo ll@areglas de operacion del PEI
establecen que solo determinado grupo de poblasodelegible de este programa

publico.

Primer escenario: Costo de cobertura universal

Para estimar el presupuesto necesario para aldanzalertura universal de servicio
de cuidado infantil se presenta el costo promediba pesos de 2010 de cada una
de las instituciones, suponiendo cuanto se nedessiacada una de ellas otorgara el

servicio.
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Debido a que se tienen tres costos estimados goici®s de cuidado,
igualmente se obtienen tres presupuestos estinpadlasubrir la demanda potencial,
en un esquema de cobertura universal. En el cagaalel IMSS otorgara el servicio
de cuidado de los menores de 0 a 4 aflos de maalegadoras, el presupuesto anual
requeridoceteris paribusseria de $336,406 millones 048 mil 772 pesosode 2el
mas alto entre las tres instituciones, y esto sgmta el 2.4% del PIB del mismo afio.
Si se implementara el esquema del PEI, programargocde la Sedesol, el
presupuesto necesario seria de $96,932 millonesiBB65 pesos de 2010, esto
seria 0.7% de PIB de dicho afio (ver cuadro 5.2).

Cuadro 5.2 Estimacion de presupuesto para la cobenta universal por

institucion proveedora

Institucion Demanda Costo por Presupuesto necesario % del PIB
proveedora potencial beneficiario para cubrir la demanda

de servicio de universal potencial no cubierta

cuidado

IMSS 9,844,173 $34,173.1 $336,406,048,772.8 2.4%
ISSSTE 9,844,173 $32,734.4 $322,242,960,949.1 2.3%
Sedesol 9,844,173 $9,846.7 $96,932,686,865.8 0.7%

Fuente: Cuadro 3.1y cuadro 5.1.

Es importante aclarar que se estan tomando cofiesengia los costos
estimados para cada uno de los proveedores deissrde cuidado infantil, esto
para poder calcular el presupuesto que se requeara cubrir la demanda potencial
universal. Estos resultados no estan sugiriendebpeesupuesto de cada una de las
instituciones deba incrementarse en un monto detedo ya que existen otros
factores que estan de por medio para proveer e@icgeren cada una de las
instituciones analizadas. En primer lugar, en le ge refiere al IMSS e ISSSTE, el
servicio solo es otorgado a los trabajadores emmglleo formal, en segundo lugar,
las reglas de operacion del PEI establecen quedetésminado grupo de poblacion
es elegible de este programa publico, por lo queuede otorgarse el servicio a
todas las personas.
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Universalizar el servicio de cuidado infantil reguia reformar el sistema de
proteccion y asistencia social, de tal forma qui sma institucion estuviera
encargada de planear, disefiar, administrar e ingrieam un programa de cuidado

infantil.

Segundo escenario: Costo de cobertura de demantdmgal considerando madre

trabajadora
En este escenario se consideran el costo por bem&fi en funcion de la

derechohabiencia de la madre trabajadora. Parabiagén que no tiene acceso a
seguridad social por parte del trabajo se usa #bgaomedio anual obtenido del
PEI a cargo de la Sedesol y lo mismo en el castaslenadres no trabajadoras.
Evidentemente, esto implicaria que las reglas d@agpn de dicho programa se
modificaran para que cualquier madre que no seackehabiente del IMSS o del
ISSSTE fuera elegible del PEI.
Para cubrir la demanda potencial del IMSS se madaetriplicar el

presupuesto del programa de cuidado infantil, mhraaso del ISSSTE y de la

Sedesol se necesitaria quintuplicarlo (ver cuadp 5

Cuadro 5.3 Presupuesto requerido para cubrir demand potencial de cuidado

infantil para madres trabajadoras, 2010

Derechohabiencia Absolutos Costo por Presupuesto Proporcion

sin beneficiario necesario para cubrir respecto al

cobertura la demanda potencial presupuesto

no cubierta de la

institucion

IMSS 639,376 $34,173.1 $21,849,452,019.70 3.2

ISSSTE 172,548 $32,734.4 $5,648,236,505.43 4.7

Sin prestacion social 1,365,667 $9,846.7 $13,447,322,763.83 5.5

No trabaja 6,793,579 $9,846.7 $66,894,381,671.81 27.5
Total $107,839,392,960.78

Fuente: Estimaciones propias con base en cuadrougadro 4.1 y cuadro 5.1.
Poblacion menores de 0 a 4 afios que viven con dtema

Debido a que el servicio de cuidado infantil esosoh derecho de las
mujeres, este escenario muestra con mayor preasiéosto en que incurriria cada

instancia si cubriera su demanda potencial; potado lo que le corresponde al
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sistema de proteccién social y por otro a la asiséesocial, que para este caso, todas
las mujeres que no son derechohabientes, deberiadegibles de un programa de
asistencia social. En total se necesitan al med03,$339 millones 392 mil 960
pesos de 2010 para alcanzar la universalidad delcee si cada uno de los
esquemas abarca la poblacion que le corresponidereggesenta un 0.8% del PIB

del mismo afo.

Tercer escenario: Costo de cobertura de demandanoidl considerando padre

trabajador
En este escenario se estima el presupuesto requridada una de las instancias, en

el caso en el que el servicio de cuidado infargil asorgara Unicamente a los
hombres, por lo tanto las cifras presentadas sdiferentes al hecho de que la
cényuge tenga derecho a servicios de guarderia.

Los resultados de estas estimaciones muestraelquesupuesto del IMSS
tendria que ser diez veces el presupuesto actugll,dgl ISSSTE seis veces para
otorgar el servicio de cuidado infantil a los padcen derechohabiencia (ver cuadro
5.4).

Cuadro 5.4 Estimacién de demanda potencial de padsd@rabajadores, 2010

Derechohabiencia Demanda Costo por Presupuesto Proporcion
potencial beneficiario necesario para respecto al

cubrir la demanda presupuesto de

potencial la institucion

IMSS 2,077,231 $34,173.1 $70,985,452,318 10.3
ISSSTE 220,697 $32,734.4 $7,224,380,834 6.0

Trabaja pero no tiene

servicia P ridico 2,605,179 $9,846.7 $25,652,434,210 10.5

Tiene otro servicio

médico, que no es 447,693 $9,846.7 $4,408,301,782 1.8
ISSSTE o IMSS

Es patron, cuenta

propia o trabajador 1,988,109 $9,846.7 $19,576,326,742 8.0
sin pago

No trabaja 583,365 $9,846.7 $5,744,224,210 2.4
Resto 202,166 ---

Total 8,124,440 -— 133,591,120,097 ---

Fuente: Elaboracién propia con base en Censo 20drero de menores de 0 a 4 afios que viven con
su padre.
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El presupuesto total necesario para cubrir la delaale cuidado infantil por
parte de los hombres, considerando su condici@edechohabiencia, seria 1.0% del
PIB. En realidad no dista mucho del que se demaada las mujeres que es del
0.8% del PIB, la diferencia radica en que en larestion de los padres no se esta

considerando a los nifia(0)s que ya cuentan caenéat.

6 Consideraciones finales: La politica publica haoi derecho a ser cuidados

En las ultimas décadas, cada vez mas mujeres sintamporado al mercado de
trabajo remunerado, Esto se ve reflejado en eémento en la tasa de participacion
laboral femenina que pas6 de 32% en 1990 a 41.8%0&fh. Este aumento es
importante porque el trabajo remunerado contrikauige autonomia econémica y por
ende al empoderamiento de las personas. A pesastdeavance, la participacion
laboral femenina en México se ubica muy por delajta participacion masculina, y
es considerablemente baja si se compara con afssspde Ameérica Latina.

Una de las principales razones por la que las esij@o ingresan al mercado
laboral remunerado es porque por cuestiones intéd, sociales o culturales, se
les atribuye la responsabilidad del cuidado dénijps y del hogar.

En la consecucidon de sociedades justas, igualitasiademocraticas,
cuestiones fuera del control de los individuos ebeth considerarse determinantes
para ser o hacer. En este sentido, el atributa dencepcion y gestacién que tienen
naturalmente las mujeres no debe ser un motivo qujtalicarles la responsabilidad
del cuidado de la familia. Dentro del hogar, elnpaglla madre son los responsables
del cuidado de la(o)s hij(a)os y fuera de él, ¢héis es responsable de contribuir a la
produccion y reproduccién de la fuerza de traba gpstiene a las sociedades.

Actualmente, muchas leyes promueven y reproducenoles de género, tal
es el caso de la Ley del IMSS y la Ley del ISSSHES, cuales atribuyen la
responsabilidad de cuidado a las mujeres, por stig ellas son elegibles a las
prestaciones de servicios de cuidado infantil, 9Hombres viudos o solteros que
tengan la custodia de los hija(o)s siempre y cuam@ml@e unan en concubinato o

matrimonio.
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En una sociedad igualitaria podriamos esperar queubiera diferencias en
la tasa de participacion laboral de mujeres y hesitsin embargo, esta diferencia en
2011 fue casi del doble, mientras que las mujerdsron una tasa de 41.8% en los
hombres fue de 76.8%. Esta brecha tiene dos pssfj@icaciones, una debida a la
diferencia en caracteristicas individuales comaledducacion, condiciones locales,
etc. y la otra imputable a la discriminacion deagénya sea dentro del hogar o a
escala social. Los resultados en este estudio ranegtie mas del 95% de la brecha
en la participacion laboral entre ambos sexos eludile a la discriminacion v,
20.6% de esta se relaciona con el hecho de corseeetn madres.

Negar a las mujeres la oportunidad de generarsogper ellas mismas es privarlas
de libertad y poder de decision, es condenarlaspardier econémicamente de un
tercero, es exponerlas a condiciones de maltratalyerabilidad. Por otra parte,

desde el punto de vista econOmico, es injusto @se rhujeres subsidien la

produccion y reproduccion de la fuerza de trabBjo.los hombros de las mujeres
descansa la economia del cuidado sin ellas rgaalgio alguno.

Ademas, en este estudio se estima la demanda @dtelec servicios de
cuidado infantil y el presupuesto necesario pataida, dados los esquemas -por
parte del gobierno federal- que otorgan servicesste tipo: IMSS, ISSSTE vy el
PEI (Sedesol). La poblacién objetivo son las nifiagios menores de cuatro afios ya
que, antes de esta edad, su cuidado esta a cailgs timilias y, solo un nimero
reducido de madres tiene acceso a servicios deadwidor parte de la proteccion
social via su empleo o asistencia social via sdicam de pobreza.

Los principales resultados muestran que para ek8i6, en México, habia
10 millones 575 mil 974 de nifias y nifilos menoresuddro afnos, y de ellos solo el
30% tenia madre trabajadora. La demanda potenzialibierta por parte del IMSS
fue de 76%, del ISSSTE de 82% y para los hija(@shhdres trabajadoras no
derechohabientes fue de 73.5%. Ademas del 100%sdeija(o)s de las madres que
solo se dedican al cuidado del hogar no tienenceswde cuidado infantil. En suma,
solo el 6.9% del total de nifias y niflos menoreswEro afos, con o0 sin madre

trabajadora, tiene acceso a servicios de cuidado.
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El costo estimado anual de los servicios de cuigaatanfante por parte de
los institutos de seguridad social es: MX$34,17@& m IMSS, MX$32,734 para el
ISSSTE y el de Sedesol via el PEI es de MX$9,84 Hiferencia en estos montos se
debe a que son modelos distintos, el PEI otorgaubsidio mientras que los otros
proveen directamente el servicio de forma directalrogada. Para que cada una de
las instancias pueda cubrir su demanda potenciarisn que aumentar su
presupuesto en 3.2, 4.6 y 5.5 veces, respectivameata el caso especifico del PEI
se tendrian ademas que flexibilizar las reglasp#garion para que todas las madres
trabajadoras no derechohabientes fueran elegiblgzagrama.

Bajo las condiciones actuales de legislacion, sjussiera cubrir la demanda
potencial de servicios de cuidado estimada en 2@tluso ofrecer el servicio a las
madres que se dedican al trabajo no remuneradwodal- se requeriria el 0.8% del
PIB del mismo afo. Por otra parte, si la prestas@diera via los padres, entonces el
presupuesto estimado tendria que ser del 1.0% ¢®] Eonsiderando que
actualmente los hija(0o)s de ningun padre son baadfis de alguno de estos
programas.

El no tener acceso a un servicio de cuidado irfaastun factor que afecta la
decision de las mujeres de ingresar al mercadadhb@duce sus oportunidades
futuras de acceder a un mejor empleo, restringegetso del hogar, y perpetia la
desigualdad de género, asi como el ciclo viciosla g@breza.

Es vital que la legislacion laboral se reforme peom una perspectiva de
género. Las mujeres y los hombres deben tenerikrmas derechos y oportunidades
de desarrollo. Aunado a ello, el Estado debe hacmgesponsable en la provision
de los servicios de cuidado para que no recaigee $ab mujeres las responsables de
la reproduccion de la fuerza de trabajo. Dentro ldejar debe ser una decision
negociada en igualdad de condiciones y socialmelgleen garantizarse las
condiciones de igualdad para que todas y todosatemgs mismos derechos y

posibilidades de desarrollo.
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