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INTRODUCCION

“Lo que nos mueve, con razon suficiente,

no es la percepcion de que el mundo no es justo del todo,

lo cual pocos esperamos, sino que hay injusticias claramente
remediables en nuestro entorno que quisiéramos suprimir”.

(Amartya Sen)

Tradicionalmente, el crecimiento ha sido el objetivo del desarrollo, evidencia de
ello son las abundantes mediciones, como PIB, INB! y tasa de crecimiento;
comparaciones y “rankings” internacionales donde el nivel de produccién del pais
es primordial, donde la busqueda de indicadores sociales estables y 6ptimos se

orienta a la finalidad de generar un mayor nivel de renta.

Pero, ¢Qué ocurre con los otros &mbitos del desarrollo? aquellos &mbitos que se
relacionan con las personas, donde la calidad de vida no esta orientada
simplemente por los ingresos, y juegan un rol importante las privaciones y

desigualdades a las que hacer frente.

Bajo la mirada de dar importancia a los aspectos del desarrollo, a principios de la
década pasada surge la Declaracion del Milenio, que plantea objetivos concretos
hacia los paises y sus procesos de desarrollo, principalmente referido a la

distribucion de los beneficios de la mundializacion. (ONU, 2000)

Mas de una década después, y cercanos a la “fecha meta” para cumplir dichos
objetivos, el afio 2015, se vuelve pertinente reevaluar los desafios, las areas a las
que responden, y las estrategias para dar cumplimiento tanto a los objetivos del
milenio como las metas que los conforman. Ademas, plantear nuevos desafios y

nuevas miradas para dar cumplimiento a éstos en nuestras sociedades dinamicas.

En este contexto, Chile es un pais destacado por su estabilidad econémica, no

s6lo a nivel regional, también mundial, siendo uno de los pocos paises

1 pIB, Producto Interno Bruto: La suma del valor agregado de todos los productores residentes en la economia mas
todos los impuestos a los productos (menos los subsidios) no incluidos en la valoracion del producto. INB, Ingreso
Nacional Bruto: la suma del valor agregado de todos los productores residentes en la economia mas todos los impuestos
a los productos (menos los subsidios) no incluidos en la valoracidon del producto, ademds de las entradas netas de
ingreso primario provenientes del extranjero, dividido por la poblacidn a mitad de afio. (PNUD, 2010, pp. 243-244)
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latinoamericanos en formar parte de OCDE (Organizacion para la Cooperacion y
el Desarrollo Econdmico), la organizacion de los paises mas desarrollados. Las
buenas cifras econdémicas asi pueden confirmarlo con un PIB per capita de 15,272
USD. Pais que ademas ha respondido en forma eficiente a los Objetivos de
Desarrollo del Milenio, con un alto porcentaje de cumplimiento de las metas

(Ministerio de Planificacion, 2005)

Sin embargo, se han presentado en los Ultimos afios una mayor frecuencia de
movilizaciones y demandas sociales que cuestionan la imagen de pais préspero, y
obligan a repensar el tipo de desarrollo que buscamos como sociedad chilena.
Demandas que se ejemplifican en las areas de educacion, sobre calidad y
financiamiento; de pobreza e ingreso, con aumento de ingreso minimo y mejor
distribucién del ingreso; en salud, mejorar el acceso y calidad; y en politica, mayor
participacion, representatividad y fiscalizacion de los representantes, solo por

identificar algunas areas emblematicas.

Con esa orientacién, esta investigacion busca analizar y explicar las principales
desigualdades que enfrenta nuestro pais, enfatizando en un desarrollo donde lo
social tenga mayor relevancia y el crecimiento sea un medio para llegar a la

finalidad del desarrollo social.

Estos planteamientos van acorde a una linea propositiva ya consolidada,
encabezada por el PNUD (Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo) y
el desarrollo humano, visién gque ha perdido la caracteristica de alternativa para
integrarse como un enfoque valido en la formulacion de politicas publicas. Cuya
fortaleza radica en la vision multidimensional del proceso de desarrollo, donde
ademas de ingresos, cuentan la salud, educaciéon y el nivel de vida, las que

quedan representadas en el indice de Desarrollo Humano (PNUD 2010).

Esta medicion complementaria, se fundamenta en el marco normativo del Enfoque
de las Capacidades, que observa el desarrollo como la expansion de libertades
reales que disfrutan los individuos (Sen 2000), que implica a su vez, un contexto
altamente democratico y deliberativo para garantizar mejores niveles de

desarrollo.



Por tanto, el propdsito de esta investigacion es analizar y explicar los desafios
para el desarrollo social en Chile, desde la 6ptica del desarrollo humano y el
enfoque de las capacidades, no s6lo como herramientas evaluativas de las
condiciones de desigualdad y las privaciones que estas contemplan.
Principalmente presentar el enfoque de las capacidades, como una base tedrica
en la que construir un modelo de desarrollo equitativo, democratico y que
garantice tanto la libertad como asegurar los espacios de participacion para la

ciudadania.

Esta propuesta se explica mediante el analisis de politicas publicas en dos areas
fundamentales, pobreza y salud, sin considerar menos importantes areas como
educacion y vivienda. Dentro del &rea pobreza se enfatizaran politicas que
permitan el ingreso de sectores vulnerables al sistema, ademas de aquellas que
promuevan un rol del Estado garante de lo social. Desde el area de salud, se
abordard la politica AUGE/GES, fundamentalmente por los principios contenidos

en sus garantias.

La estructuracion de la investigacion, se encuentra distribuida en seis capitulos
tedrico-analiticos y uno metodolégico. En el primer capitulo, se realiza un repaso
por las principales teorias del desarrollo en la regién latinoamericana, y en cémo
éstas fueron construidas y la influencia que tienen algunas en la toma de
decisiones de las politicas actuales, como el neoliberalismo vy el
neoestructuralismo. Ademas, se complementa con un esbozo de los procesos y
sucesos historicos que determinaron y modificaron los usos conceptuales entorno

al desarrollo.

Un segundo capitulo, aborda las propuestas contenidas en el enfoque de las
capacidades, desde sus antecedentes tedricos, y su sentido como métrica de
justicia. Se enfatiza en la explicacion de los conceptos de funcionamiento y

capacidades como medidas de evaluacion.

Los alcances y evolucién del paradigma del desarrollo humano, es abordado en el
capitulo tres, considerando el impulso que este ha generado hacia la calidad de

vida, las oportunidades y las libertades. Mediante la revision de los Informes de
8



Desarrollo Humano, se presenta la evolucion del concepto, inspirado en gran parte
en el trabajo de Amartya Sen, destacando la flexibilidad y adaptacion a los

contextos locales.

En el cuarto capitulo, se realiza un analisis acorde a las condiciones presentadas
en los capitulos previos, considera los Objetivos de Desarrollo del Milenio, la
vinculacion con el desarrollo humano, aplicado a las estrategias en las areas de
pobreza y salud. Se recurre a las categorias de capacidades, funcionamiento y
libertades, dando cuenta de privaciones y desigualdades en estas areas.

El quinto capitulo, analiza los logros y desafios en las areas de pobreza y salud,
como elemento fundamentales en la construccion de un modelo de desarrollo. Se
basa en las lineas de accion otorgada por los ODM y los andlisis previos de
funcionamientos y capacidades, contextualizado en la idea de que el desarrollo
implica eliminar privaciones y disminuir desigualdades, fomentando la participacion

de las personas como ciudadanos y agentes de los procesos democraticos.

Finalmente, el sexto capitulo, entrega las conclusiones y cierra la investigacién. En
este capitulo se identifican conclusiones y alcances especificos para las areas de
pobreza y de salud. También se elaboran conclusiones generales a la
investigacion, referidas a la calidad de los accesos a servicios sociales, la
identificacion de las privaciones y los efectos de las estrategias, el papel del
enfoque de las capacidades como reivindicacion de las personas en el desarrollo,

y finalmente la importancia de avanzar hacia procesos democraticos deliberativos.

Esta investigacibn busca aportar a la incorporacion del enfoque de las
capacidades como paradigma de desarrollo aplicado a Chile. Se reconoce una
baja presencia de trabajo estadistico, mas alla del nivel descriptivo, pero la
finalidad de promover un nuevo enfoque requiere de un trabajo mas normativo y
analisis institucional basado principalmente en informacién cualitativa que explique
cémo privaciones, funcionamientos y capacidades son fundamentales para hablar
y evaluar el desarrollo social, después de todo, el desarrollo de las personas son

condiciones de vida y no promedios de acceso.



Metodologia

1. Enfoques de Investigacion.

La investigacion aqui presentada tiene por finalidad explicar como la superacion
de privaciones en conjunto con el desarrollo humano, pueden ser elementos
claves en la busqueda e implementacion de politicas de desarrollo con énfasis en

las condiciones sociales.

Para dar cumplimiento a dicha finalidad se propone una investigacion de caracter
aplicada, con enfoque explicativo, con dos etapas de investigacion: documental y

de campo.

Tedricamente, el enfoque de esta investigacion est4d orientado por una
combinacion de las teorias normativas e institucionalista en la ciencia politica
(Marsh & Stocker, 1997). Normativa, por la implicancia ética y orientaciones que
entrega el Enfoque de las Capacidades. Institucionalista por el acercamiento a la
realidad mediante andlisis de organizaciones y politicas publicas y su interaccion

con la ciudadania.

La investigacion es aplicada, en tanto cuanto, busca identificar en la realidad
chilena, la propuesta de desarrollo de Amartya Sen, (Enfoque de las Capacidades
y concepto de privaciones) y centrar el analisis en areas especificas del desarrollo

social (pobreza y salud).

El alcance explicativo, radica en la intencionalidad de sefialar como el desarrollo
humano y la eliminacion, o disminucion, de privaciones son condicionantes

basicas en la implementacion de cualquier estrategia de desarrollo social.

Finalmente, en cuanto a las fuentes de informacion, existe un primer momento que
es documental, ya que esta basado en los resultados entregados por informes
internacionales sobre Chile, asi como los informes locales elaborados por el
PNUD vy los informes sobre cumplimiento de Objetivos de Desarrollo del Milenio

gue han elaborado los Gobiernos de Chile, durante el periodo 2005 — 2011, asi
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como los informes internacionales de Objetivos de Desarrollo del Milenio, previos
a los oficiales mencionados. Sin descartar, los aporte que puedan entregar las

visiones y datos de los informes de otros organismos internacionales.

Un segundo momento, de campo, se desarrollara con entrevistas semi
estructuradas (Hernandez, et al., 2006) a informantes claves sobre las tematicas
consideradas en las desigualdades y privaciones, a modo de complementar la
informacion extraida de los informes y también de reflexionar nuevos desafios en

materia de desarrollo.
2. Preguntas de Investigacion

¢Es posible y pertinente, elaborar un modelo de desarrollo social en Chile, que
vaya mas all4d de lo economico, y que tenga su eje central en el Desarrollo

Humano?

¢,Son la concepciéon de desarrollo humano y el interés por superar las privaciones
o deslibertades, fundamentos suficientes para orientar las estrategias de un

desarrollo social en Chile?

¢,Cuales son las privaciones o deslibertades a las que debiese hacer frente este

modelo de desarrollo social?

3. Objetivos de Investigacion
3.1 Objetivo General.

- Analizar la relacion entre la superacion de Privaciones/Deslibertades y los
niveles de Desarrollo Humano, como bases para la implementacion de estrategias

de desarrollo social en las areas de pobreza y salud
3.2 Objetivo Especificos.

1. Elaborar una discusién teoérica, acotada y pertinente sobre el desarrollo
social en Chile, enfatizando los conceptos de privacién/deslibertad y

desarrollo humano, como ejes centrales.
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2. Describir las estrategias de desarrollo que han guiado las politicas

sociales tendientes a mejorar el desarrollo social y humano en Chile.

3. Identificar y describir las privaciones o deslibertades que deben ser
superadas, en la construccion de un modelo de desarrollo social en Chile.

4. Presentar y describir diversas propuestas que pueden orientar la

construccion de estrategias de desarrollo social

5. Explicar los desafios futuros existentes para Chile y su rol en la

implementacion de una estrategia de desarrollo social.
4. Supuesto de investigacion.

El supuesto de investigacion, radica en que las estrategias implementadas por los
gobiernos de Chile, carecen de un enfoque propiamente social, y son mas bien
concepciones utilitaristas (al modo que A. Sen plantea) del bienestar. Por lo cual la

hip6tesis de trabajo es:

“La implementacién de un modelo de desarrollo social en Chile, esta condicionado
por los niveles de desarrollo humano en conjunto con la existencia y superacion de

privaciones o deslibertades fundamentales”
4.1 Variables Independientes

- Deslibertades (Tipos de): se entiende este concepto en la perspectiva de Sen,
donde las deslibertades son aquellas privaciones a la libertad, que dejan por tanto
pocas opciones y escasas oportunidades a los individuos para ejercer su agencia
razonada. Sen no identifica libertades especificas susceptibles de ser

trasgredidas, y presenta tipos de libertades instrumentales.
- Desarrollo Humano (Nivel de)

La definicién de desarrollo humano segun el Informe de Desarrollo Humano 2010
del PNUD, sefala: “el desarrollo humano supone una expresion de la libertad de
las personas para vivir una vida prolongada, saludable y creativa, perseguir
objetivos que ellas mismas consideren valorables y participar activamente en el
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desarrollo sostenible y equitativo del planeta que comparten. Las personas son los
beneficiarios e impulsores del desarrollo humano, ya sea como individuos o en

grupo.”
4.2 Variable Dependiente
Implementacion de Estrategias de Desarrollo Social.

Esta variable est4 centrada en evaluar la eficacia de las estrategias de desarrollo
adoptadas por Chile, en relacién a si su fundamentacion esta en la superacion de
deslibertades e inspiradas en la concepcion de desarrollo humano, que a su vez
refiere al enfoque de las capacidades. Para dicho propoésito, se opta por realizar
una evaluacién de las principales politicas publicas en las areas de superacion de
la pobreza y érea salud, relacionados con los Objetivos de Desarrollo del Milenio
seleccionados, y que reflejan la intencion y orientacion de los gobiernos en

relacion a cumplir con dichos objetivos.
5. Disefio de Investigacion.

La metodologia adoptada para esta investigaciéon combina el enfoque cuantitativo
con el enfoque cualitativo, esto basado en que se condice el interés macro social y
de analisis de instituciones y politicas publicas que se pretende llevar a cabo, con
una mirada cualitativa en la comprensién de algunos conceptos como son las
deslibertades y los desafios que éstas dejan al pais. Pues no busca imponer
resultados, si no explicar la importancia, desde una aplicacién practica, del

desarrollo como libertad a la hora de concebir un modelo de desarrollo social.

En cuanto al disefio de investigacion es una investigacion con una fase inicial
descriptiva y una segunda fase explicativa. De caracter no experimental y con un
estudio longitudinal (Hernandez, et al., 2006) aplicado a las areas de pobreza y
salud, mediante los indicadores de los Objetivos de Desarrollo del Milenio. Se
centrara en conocer las distintas estrategias implementadas por los gobiernos de
Chile en relacion al Desarrollo, durante los ultimos tres gobiernos: R. Lagos, M.

Bachelet, S. Piflera
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5.1 Poblacion y Muestra

La poblacién de esta investigacion, son los Gobiernos de Chile, y la muestra, de

caracter dirigido, son los gobiernos de R. Lagos, M. Bachelet y S. Pifiera.

Las unidades de analisis, seran, las estrategias de desarrollo implementadas por
estos gobiernos, y las politicas sociales tendientes a hacer frente a las

desigualdades.

Las propiedades a observar dentro de la primera unidad de analisis, estrategias de

desarrollo, seran:
- Fundamentos de las estrategias (sus principios)

- Alcance de las estrategias (econémicas, tales como distribucion o aumento de
ingresos; politicas, reformas electorales o constitucionales; o sociales, prevision,

salud, entre otras.)

Para la segunda unidad de analisis, politicas sociales tendientes a enfrentar las

desigualdades, las propiedades a observar, seran:

- Enfoque de elaboracién de la politica.

- Impacto de la politica publica

- Trascendencia en el tiempo

- Relacion de politica publica con libertades instrumentales
5.2 Recoleccién de Informacion.

Primera Fase de recoleccion de Informacion: Informes Nacionales e

Internacionales

Las propiedades sefaladas, se observaran mediante el estudio de documentos y
fuentes secundarias. Dentro de las principales se consideran los Informes de
Objetivos del Milenio, emitidos por MIDEPLAN (actual Ministerio de Desarrollo

Social), como una evaluacién y cuenta publica en estas materias. Ademas de
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considerar las evaluaciones y analisis contenidos en los Informes de Desarrollo
Humano del PNUD a nivel internacional, como las reflexiones contenidas en los

informes locales de PNUD-Chile.
Segunda Fase de recoleccion de Informacion: Entrevistas a Expertos.

La primera fase de recoleccion de informacién ser4d complementada con una
segunda etapa, la cual considera entrevistas semi-estructuradas (Hernandez, et
al., 2006) a expertos o informantes claves dentro de las deslibertades sefialadas

durante el Marco Teorico.
Los informantes clave/ expertos a entrevistar por area son:
- Pobreza:

Benito Baranda, Presidente de Fundacién América Solidaria, Ex Director Social del

Hogar de Cristo.
- Salud:
Claudio del Canto, Sub director administrativo Hospital Exequiel Gonzalez Cortez.

La finalidad de estas entrevistas, no sélo es complementar la informacion recogida
de los indicadores e informes internacionales, también es, entregar su vision sobre
los desafios para alcanzar una mejor implementacion del Desarrollo Social,
mediante un analisis conjunto sobre las “libertades instrumentales” y su situacion
en Chile.

5.3 Cadificacion.

Las entrevistas realizadas seran analizadas bajo una matriz, que contiene un
cruce con las siguientes codificaciones utilizadas: a) descripcion del contexto, b)
evaluacion del proceso y contexto, ¢) enfoques principales existentes, d) enfoques:
hacia donde ir, e) relacibn con el desarrollo, f) privaciones, g) factores de
conversion, h) desigualdades, i) institucionalidad, j) rol del estado, k) ONG, |) ODM
y nuevos desafios. Estas codificaciones fueron analizadas con el “software”
atlas.ti. La matriz obtenida responde a la siguiente tabla:
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Descripcion
del contexto

Evaluacion
del proceso
y contexto

Enfoques
principales
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donde ir
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Institucionalidad

Rol del Estado

ONG
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Enfoques: hacia

donde ir.
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Desarrollo.

Privaciones.

Factores de
conversion.

Institucionalidad.

Rol del Estado.

ONG.

ODM vy nuevos
desafios.




1. Justificacién y viabilidad.

La presente investigacion pretende abordar las visiones de desarrollo
consideradas en los gobiernos de la Ultima década, desde una mirada
complementaria, sin dejar de lado los principales indicadores econémicos, bajo el
paradigma del “desarrollo como libertad” y el marco temporal proporcionado por la
Declaracion del Milenio y los Objetivos del Milenio, teniendo presente que la fecha

meta para el cumplimiento de estos es préxima (2015).

Se basa la identificacién y analisis de la construccion de un modelo de desarrollo
social en Chile, mediante el analisis que permite hacer el enfoque de las
capacidades (de Amartya Sen), como una forma de desarrollo que considera las
libertades como esenciales para lograr el potencial de las personas. Ademas se
complementa con el enfoque de desarrollo humano, propuesto por el PNUD,
enfoque inspirado en el paradigma de Sen.

La eleccion de estas visiones, responde a la mirada alternativa y complementaria
que pueden otorgar a los enfoques tradicionales sobre el desarrollo, basados
principalmente en el crecimiento econémico y el adecuado manejo de la renta
nacional (crecimiento y distribucion). Dicha construccion “alternativa” permite
realizar un analisis de las estrategias de desarrollo en Chile con énfasis en las
oportunidades sociales, las libertades politicas, servicios econémicos, garantias de
transparencia, seguridad protectora y servicios econémicos, sin abandonar

completamente los factores tradicionales de crecimiento y renta.

En cuanto al marco temporal (2001 — 2011), esta determinado por la Declaracion
del Milenio, la cual conteniendo los Objetivos del Milenio, entrega un impulso a los
estudios sobre desarrollo humano, considerandose desde el 2001 en adelante una
mayor cantidad de datos e investigaciones que permiten sustentar a la vez de
orientar el trabajo que se presenta.. La eleccién de los casos de estudio, responde
al periodo elegido, enfocandose en las propuestas y actividades en torno a la
promocioén y establecimiento del desarrollo con énfasis social que hayan realizado

los gobiernos de R. Lagos, M. Bachelet y S. Pifera.



El andlisis de estos casos, se realiza por una parte mediante datos obtenidos de
los informes internacionales y nacionales realizados por el PNUD, asi como de los
indicadores sobre el desempefio de Chile en los Objetivos del Milenio, y por otra,
combinando con la inspiracién de las libertades fundamentales definidas por Sen.
El analisis de estos resultados se presentard en entrevistas a expertos, con
quienes se evaluard la implementacibn de un modelo de desarrollo social,
observado tanto los datos obtenidos como, las politicas publicas fundamentales

desarrolladas durante la década.

Por ultimo, el aporte a la disciplina es, no sélo un recuento de las estrategias
adoptadas por los gobiernos chilenos. Ademas, constatando la caracteristica
disciplinar de la ciencia politica de interrelacionar y complementar enfoques de
otras disciplinas sociales, se reflexiona entorno a la construccion de sociedad y las
interacciones que dentro de esta se dan, principalmente en las tematicas de
estudio, pobreza y salud, enfatizando en la integracion de los actores sociales en
la formulacién de politicas sociales y en como la institucionalidad genera espacio

para dichas instancias.
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l. “El concepto de desarrollo, principales enfoques.”

Existen diversas formas de abordar la tematica del desarrollo, en sus distintas
concepciones, énfasis y alcances. Este capitulo busca elaborar una revision
acotada de los aspectos fundamentales en las principales teorias econémicas y
sociales sobre el tema, sefialar la influencia de los procesos historicos y los
aportes procedentes de organismos e instituciones internacionales sobre el
desarrollo, con la finalidad de establecer y justificar la eleccion, para esta
investigacioén, del Enfoque de las Capacidades y el paradigma de Desarrollo
Humano, como eje de analisis en las estrategias de desarrollo de Chile.

En las primeras secciones, se abordaran algunos de los principales enfoques
tedricos sobre el desarrollo aplicados en la region, tales como, la teoria del
desarrollo (enfatizando la propuesta de la CEPAL), la teoria de la dependencia y el

Monetarismo neoliberal.

De igual forma, no se puede realizar un analisis de las estrategias de desarrollo en
Chile sin considerar la propuesta neoestructuralista, tanto a nivel econémico como
la reivindicacion social y distributiva del desarrollo, ejemplificada en la
Transformacion Productiva con Equidad (TPE) y mas recientemente en los
trabajos de Cohesion Social, que han influido en gran parte de las politicas

publicas de la region latinoamericana.

Finalmente, se abordara desde una vision histérica los procesos, hechos y etapas
que dieron lugar a los distintos conceptos de desarrollo en la region
latinoamericana, desde el crecimiento econémico, como vision unidimensional,

hasta la visién del desarrollo humano, como enfoque multidimensional.
1. Desarrollo: Teorias y modelos en Latinoamérica.

Para la presentacion de las diversas teorias econémicas y sociales que marcaron
y marcan las estrategias de desarrollo en Chile, se debe reconocer que no existe

una teoria absoluta y definitiva, pues muchas de ellas en su momento historico,
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parecian aportar con la solucion definitiva a la problemética del desarrollo,

situacién que aplica incluso a las propuestas tedricas vigentes en los Ultimos afos.

En segundo Ilugar, se debe destacar que los modelos de desarrollos
experimentados en la regidbn no son aislados a las teorias y corrientes de
pensamiento internacionales, asi podemos relacionar el desarrollismo a
planteamientos modernizadores, la teoria de la dependencia con algunos
elementos del enfoque sistema-mundo y el neoliberalismo al monetarismo neo-

clasico.
1.1 Principales modelos de desarrollo en América Latina

Esta seccion busca presentar las propuestas principales en la region
latinoamericana posterior a la segunda mitad del siglo XX, periodo en que
comienzan a tomar fuerza otras dimensiones de las personas y sociedades en las
nociones de desarrollo - contrastando a las predominantes crecimiento o progreso
econdémico - incorporando al analisis las realidades del entonces “tercer mundo”
(Zimmerman, 1970, p. 4)

1.1.1 Desarrollismo

Desde el contexto internacional hay tres hechos identificados por Alvin So que
contextualizan el impulso modernizador. Primero, la instauracion hegemonica de
EE.UU posterior a la Il Guerra Mundial. Segundo, la difusién del modelo comunista
mas alla de Europa Oriental. Tercero, la desintegracion del orden colonial posibilito
en Latinoamérica, Asia y Africa la busqueda de nuevos modelos de desarrollo que
otorgaran mayor autonomia e independencia econdmica y politica (So, A en
Reyes, 2009, p. 119)

La perspectiva desarrollista en América Latina, asume en la dicotomia
subdesarrollo/desarrollo, una visién no lineal en la consecucion de este ultimo, si
bien toma algunos elementos centrales de la teoria de la modernizacion (Estevez,

et al., 2005, p. 7), como las etapas de Rostow y la aplicacion de la mentalidad
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racional en el proceso?, critica la unidireccionalidad y la presentacién de modelos

anicos a seguir (EE.UU y Europa).

Para contextualizar el proceso de desarrollo experimentado en los afios sesenta,
se debe tener en consideracion algunos hechos histéricos y antecedentes
econdémicos de la regidn latinoamericana. En esa linea, Bielschowsky sefiala en
primer lugar las tendencias de crecimiento economico, con inestabilidad
macroecondémica, Yy marcado por importaciones restringidas y presiones
inflacionarias. En segundo lugar estan las consecuencias del proceso de
industrializacion, donde la migracion rural-urbana genera empobrecimiento de las
zonas urbanas al no dar cabida a la fuerza trabajadora del mundo rural. Sumado a
ello, las presiones sociales canalizadas en partidos y sindicatos como efecto de

una consolidacion de la democracia (1998, p. 30).

En tercer lugar, esta el hecho méas simbdlico del periodo, la revolucion cubana, la
cual no solo implica una nueva via para las demandas y movimientos sociales,
como se presenta en la seccién 2, deja ademas a los organismos internacionales y
principalmente al gobierno estadounidense a la defensiva del proceso
desarrollista, quien responderia con la Alianza para el Progreso (Bielschowsky,
1998, p. 32).

En relacion a los planteamientos teoricos, la perspectiva que primé en la region
fue el estructuralismo de la CEPAL, que mediante la produccién tedrica influy6 en
los Estados latinoamericanos, visién conocida como “cepalismo”, que mediante el
analisis del deterioro de los términos de intercambio y los conceptos de centro y
periferia  como reflejo del orden jerarquico de los paises, promovia la
industrializacion (ISI) como via de superar el proteccionismo de los paises
centrales y la heterogeneidad estructural de los paises periféricos (Estevez, et al.,
2005, p. 10)

2 La teorfa de Rostow, sefiala cinco fases del desarrollo econémico: la sociedad tradicional,
precondicidn para el despegue; proceso de despegue; el camino hacia la madurez; y una sociedad de
alto consumo masivo ( (Reyes, 2009)
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Pieza clave del desarrollismo de la CEPAL, fue la reforma agraria, como respuesta
a una industrializacién que no habia seguido un camino adecuado ni eliminaba la
vulnerabilidad externa ni la dependencia. Seria entonces mediante la reforma
agraria que se lograria incorporar las fuerzas trabajadoras, distribuir el ingreso y

posibilitar un progreso técnico.

Para Max-Neef (1994, p. 26), el desarrollismo fue una experiencia profundamente
movilizadora, creadora de ideas y corrientes de pensamiento, pero sefiala que su
fracaso se debid a la incapacidad de controlar los desequilibrios originados en
mayor parte por la concentracion en la industria, ademas de descuidar procesos
sociales y politicos que emergieron con fuerza, entorno al rol del Estado impulsado

por este modelo.

En general, las reformas y categorias propuestas por CEPAL dieron paso a un
intenso debate ideoldgico, en donde la vision del organismo internacional permitio
articular argumentos conservadores con requerimientos de izquierda, incluso la
version revolucionaria, no obstante, no implicaria que las visiones sobre las
condiciones del desarrollo se radicalizaran y que por tanto el debate ideologico y la

vida politica se polarizara (Cuellar & Moreno, 2009).
1.1.2 Teoria de la Dependencia.

Esta teoria profundiza los planteamientos estructuralistas de la CEPAL, como la
mayor intervencion del Estado y la busqueda de la autonomia de las naciones
periféricas. Siendo las ideas centrales: a) se ha requerido un grado de
subordinacion para el desarrollo de las naciones del tercer mundo, a diferencia de
las naciones centrales, cuyo proceso fue mas “natural”’, b) el desarrollo de las
naciones periféricas aumenta cuando la relacion con el centro es mas débil. c) al
retomar los vinculos, las naciones centrales subordinan a las periféricas afectando
la balanza de pagos, la inflacién y la estabilidad politica. d) aquellas naciones que
aun poseen sistemas tradicionales, son también las que se han vinculado mas a

las naciones centrales (Reyes, 2009, p. 125)
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La principal diferencia entre desarrollismo y dependencia, radicaba en que llegar al
desarrollo autbnomo nacional para los primeros, podia lograrse en el contexto del
capitalismo, pero para los segundos, se debia romper con este sistema y alcanzar
el socialismo, idea reforzada tras la revolucién cubana (Grosfoguel, 2003, p. 160).
Vale la pena destacar, que para algunos autores, el modelo estructural de la
CEPAL vy las visiones dependentistas, son matices de la corriente desarrollista,
principalmente por las categorias de analisis (centro-periferia) y estar ambas

influenciadas por las probleméticas de la modernidad (Grosfoguel, 2003, p. 159).

A pesar de compartir ciertas categorias con el desarrollismo estructuralista, la
teoria de la dependencia profundizaba la metodologia de andlisis, siendo la
principal reafirmacion la de “romper con el capitalismo central”. Respecto a la
industrializacion, para autores como Gunder Frank, era considerada como una
nueva forma de explotacion imperialista a los trabajadores subdesarrollados,
favoreciendo sélo a las elites nacionales y a los paises del centro (Bielschowsky,
1998, p. 34) por ende la industrializacién s6lo modifica la dependencia, pero no la
elimina. (Bielschowsky, 1998, p. 36)

Las criticas a esta teoria recaen en la falta de evidencia empirica profunda que
justifigue sus postulados, utilizando un alto grado de abstraccion. Ademas de
negar la relacion de los paises subdesarrollados con corporaciones
transnacionales, en vez de utilizar esta relacion como un mecanismo de

transferencia de tecnologia (Reyes, 2009, p. 124).

Las nuevas versiones de esta teoria, analizan a los paises en torno a sus niveles
sistémicos y sub sistémicos, y como estos pueden ser positivos para el desarrollo
de las naciones de la periferia. Otro elemento, es la re valoracion positiva frente al
desempefo de los gobiernos en el cumplimiento de una agenda propia, bajo un

margen de accion delimitado (Reyes, 2009, p. 125).
1.1.3 Neoliberalismo (Monetarismo)

Una de las teorias mas fuertes y de rapida irrupcion en los paises de la region ha

sido el Neoliberalismo, modelo economico orientado hacia el crecimiento y el
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desarrollo por “derrame”, el predominio del mercado libre y desregulado, junto con
la promocion de libertad como ausencia de control/coaccion (vision negativa), que
era identificada en la figura del Estado, libertad que debia fundamentarse en el

mercado.

La instauracion del neoliberalismo se da en el contexto internacional posterior al
ciclo de auge econémico mundial que culmind en 1973/1974, como una respuesta
capitalista a la recesidén existente. A nivel internacional, la corriente monetarista
comenzo a tomar fuerza, siendo los gobiernos de Reagan en EE.UU y de Thatcher
en Inglaterra, llegando incluso a algunos gobiernos socialdemdcratas europeos
que adhieren a las demandas de estabilidad monetaria del capital financiero
(reduccion gasto fiscal, flexibilizacion del empleo, entre otros) (Anderson, 2003, p.
12).

El contexto latinoamericano, marcado por la recesion mundial posterior a la “crisis
del petroleo” y el consiguiente endeudamiento de los paises para mantener (o
estabilizar) sus economias, pasando de un 6,7% a un 5,1% en promedio. No
obstante las estrategias al interior de la region variaron desde una industrializacion
con participacion estatal, a la apertura del comercio exterior y finanzas al libre

movimiento de finanzas (Bielschowsky, 1998, p. 38).

Esta ultima linea de estrategias fue la implementada en los paises del Cono Sur,
favorecida principalmente por la gestacion de dictaduras militares, dando como
resultado una hegemonia del sistema financiero por sobre el sistema productivo
(Bielschowsky, 1998, p. 40). Dichas dictaduras militares y burocraticas, bajo la
concepcion neoliberal, desmantelaron las bases populares y los grupos sociales
gue habian dado realce a la vision de un Estado de Bienestar, mediante la
suspension de los derechos civiles otorgados en el periodo anterior (Grosfoguel,
2003, p. 154).

En este contexto Villareal (1997, 198) sefiala que se aboco por la disminucion del
Estado en pro de la libertad econdmica, proceso que se efectu6 mediante tres

cambios en la economia: la desproteccion, via apertura comercial y financiera, la
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desestatizacion via privatizacion de empresas publicas y la desregulacion, via

liberalizacién de mercados internos (Villareal en, Estevez, et al., 2005, p. 25)

Asi como algunos autores identifican similitudes entre desarrollismo y
dependentistas, hay quienes identifican similitudes entre desarrollismo vy
monetarismo neo liberal, basadas en el mecanicismo y concentracion de sus
propuestas. La diferencia fue que mientras el neoliberalismo consideraba natural
la concentracion como consecuencia del crecimiento, el desarrollismo, veia el
crecimiento como condicion para el desarrollo, buscando controlar la

concentracion, aunque sin mayor éxito (Max- Neef, 1994, p. 28)

A pesar de que el modelo irrumpio rapidamente en la region latinoamericana y que
su difusioén, asentamiento y relativa “consolidacion” en los noventa estuvo marcada
por vitrinas neoliberales como Chile o México (Grosfoguel, 2003, p. 156) y el
consenso de Washington, desde sus inicios, el neoliberalismo no ha estado exento
de criticas y revisiones, de las cuales cabe sefialar: a) el crecimiento econémico
que impulsa, no es generador de desarrollo, b) los supuestos econdémicos
racionales son mecanicistas y por tanto no adaptables a paises pobres, donde la
pobreza no se elimina con la liberalizacion del mercado, pues este ya los tiene
marginados. ¢) la concentracibn y sus consecuencias sociales, estan
determinadas por la existencia de mercados oligopdlicos, donde no existe
competencia que reguld el comportamiento de los grupos de poder econdmico
(Max- Neef, 1994, p. 27).

1.1.4 Neoestructuralismo

Luego de una década marcada por el endeudamiento y la crisis de la deuda
externa, generada por las exigencias de devolucion; los condicionamientos de los
organismos internacionales para optar a nuevas fuentes de financiamiento y las
demandas sociales sobre derechos humanos, sociales y politicos, daban a
entender que la década de 1980 implicO grandes retrocesos y estancamientos,
acufandose el término de “década perdida” (CEPAL, 1990). Para subsanar esta
situacion surgen diversas corrientes y estrategias, siendo la mas relevante la

propuesta neoestructuralista, bajo el alero de CEPAL.
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Contextualmente, el neoestructuralismo surge como adaptacién de las ideas
estructuralistas a la apertura y globalizacion, legado de la hegemonia del
pensamiento neoliberal, manteniendo la base analitica en torno al subdesarrollo
latinoamericano, caracteristico de la CEPAL (Bielschowsky, 2009, p. 190). Sin
embargo, su relevancia fue gradual y acorde a la maduracion de sus
formulaciones, relevancia posibilitada por la pérdida y decaida de las
formulaciones neoliberales graficada en las diversas crisis financieras vy

econdmicas de los ultimos 20 afnos.

Una de las caracteristicas de este enfoque, es la importancia que adquieren los
ambitos no econdémicos, como desarrollo social y sostenibilidad ambiental, ya
presentes en el pensamiento estructuralista pero que ahora se consideran en
simultaneidad con la macroeconomia y finanzas, el desarrollo productivo y

comercio internacional (Bielschowsky, 2009, p. 174)

Bajo la nocion neoestructuralista se crearon nexos entre los gobiernos que
adhirieron a las reformas y desregulaciones neoliberales, sin dejar fuera la
necesidad de implementar transformaciones sociales y econémicas para superar
el desarrollo, concepciones que quedan representadas en la propuesta de
Transformacién Productiva con Equidad (TPE), donde la equidad y el progreso
técnico son fundamentales para superar la productividad y competitividad
(Bielschowsky, 2009, p. 179).

Las orientaciones contenidas en la TPE, planteaban una nueva forma de
actuacion del Estado, no tan presente como lo fuese en épocas previas, pero
conservando la incidencia en el destino de los paises, “aumentando su impacto
positivo sobre la eficiencia y eficacia del sistema econdmico en su conjunto”.
(Bielschowsky, 1998, p. 57) Conjuntamente, autores neoestructuralistas como
Sunkel y Zuleta, planteaban una descentralizacion del Estado, bajo la idea de que
entre mayor sean los problemas resueltos por este, mayor serd la carga de
demandas sociales. Se busca reducir las sobrecarga y mejorar la eficiencia del
Estado (Saludjian, 2006, pag. 20)
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Concretamente los desafios planteados por la TPE residian en “reencontrar el
camino para el acceder al desarrollo”, que a modo general considera: a)
fortalecimiento de la democracia, b) estabilizacion de las economias, c) incorporar
la economia regional al cambio tecnologico avanzado, d) modernizar el sector
publico, e) elevar el ahorro, mejorar la distribucion del ingreso, d) instaurar
patrones mas austeros de consumo. Todo, en un contexto de desarrollo
ambientalmente sostenible (CEPAL, 1990, p. 12).

El pensamiento neoestructural no obstante ha seguido madurando,
complementando sus postulados con cada vez mayor preocupacion con los
ambitos sociales del desarrollo. Se propuso por una parte la generacion de
mecanismos macroeconémicos anti ciclicas que mitigaran los vaivenes de los

flujos financieros (Bielschowsky, 2009, p. 180).

Entre las preocupaciones sociales se puede considerar los estudios sobre redes
de proteccion en la regién, pero mas relevante aun, la incorporacion de las
categorias de ciudadania y cohesion social como elementos de revitalizacién del

andlisis sociologico en la CEPAL (Bielschowsky, 2009, p. 182)

La incorporacién de estos conceptos, entre otras modificaciones, no es azarosa y
se fundamenta en cuatro pilares: a) los problemas sociales deben ser examinados
el marco ético de los derechos humanos, universales, indivisibles e
interdependientes b) las politicas sociales deben ser acordes a los principios de
universalidad, solidaridad y eficiencia, c) deben ser abordados en totalidad,
integradas con las politicas econdémicas como el reconocimiento de los beneficios
sociales, y d) desarrollar una institucionalidad y practica democratica que lleve a
los ciudadanos a integrarse a la vida politica, participando en los procesos de
tomas de decisiones e implementacién de politicas sociales, que satisfagan sus

derechos y fortalezcan su pertenencia (Bielschowsky, 2009, p. 182).

Como se puede apreciar, la importancia del neoestructuralismo no solo esta
presente en ser una de las ultimas formulaciones teoricas y de mayor incidencia
en la region latinoamericana, ademas de ser formulada desde la misma region

(importante si se considera la conexion con la realidad diversa de América Latina).
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La importancia radica en que se presentd como una alternativa al proceso
instaurado en la regién durante la hegemonia neoliberal, equilibrando mercados,
productividad con demandas y necesidades, con derechos y participacion social,
incluso revitalizando el rol del Estado. Alternativa que se fue consolidando con la
profundizacién de sus propuestas y con los hechos historicos que demostraron la
debilidad del neoliberalismo (ejemplo, las ultimas crisis financieras). Se debe
reconocer sin embargo, la falta de critica frente a los funcionamientos del sistema
capitalista y que algunas de sus propuestas trasladan el foco de andlisis, pero no
plantean solucién, tal como se le criticara al estructuralismo en la relacién

industrializacion — dependencia.

Paradojicamente, el no optar por un camino critico fuerte frente al ordenamiento
capitalista, le otorga solidez como via alternativa y de correccion a los
planteamientos de décadas anteriores. Especificamente, como sefala
Bielschowsky la incorporacién de nuevos enfoques en el analisis es sefial de
renovacion del pensamiento, siempre en el contexto de la diversidad de las

realidades en Latino América.

2. Conceptos y visiones de desarrollo en los procesos histéricos

latinoamericanos.

2.1 Etapas y procesos histéricos del desarrollo en América Latina

Al igual que las teorias, los procesos histéricos dan cuenta de las diversas
realidades y visiones que ha experimentado la sociedad, aunque de forma mas
dindmica y menos estricta, sobre el desarrollo. Para el caso de Latinoamérica,
Cuellar y Moreno (2009), han identificado cuatro periodos claves en relacion al
estudio del concepto desarrollo, asi como las estrategias regionales que lo han

fundamentado.

Los periodos que identifican los autores van desde las visiones del crecimiento,
como concepto general, relacionado principalmente a aumentar la economia de
las naciones, seguido de una década donde se comenz06 a dar importancia a los

aspectos sociales del desarrollo, que permitiria concretar a fines de los sesenta la
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idea de desarrollo nacional. Con las crisis financieras de la década de los setenta,
y los procesos de redemocratizacion en los ochenta, comienza tomar importancia
las relaciones que el desarrollo plantea con su poblacién, por una parte, y la
relacion con el medio ambiente, por otro, se orienta asi la conceptualizacion hacia
el desarrollo sostenible, el dltimo periodo identificado por los autores, se potencia
en los Udltimos afos, y entrega una visibn més global sobre el desarrollo, el
denominado enfoque del desarrollo humano, que traslada la atencién desde la
poblacién menos favorecida hacia la equidad y el desarrollo de las capacidades de

las personas mediante politicas publicas (Cuellar & Moreno, 2009, p. 85).

Otras visiones, analizan los procesos de desarrollo en forma mas global y con
periodos mas amplios que los identificados por Cuellar y Moreno. Un ejemplo de
ello, es el libro de Fernando Filgueira “El desarrollo maniatado de América Latina”
(2009), donde analiza los antecedentes y explicaciones que han condicionado los
esquemas de desarrollo en la region latinoamericana, desde una mirada mas

actual.

A diferencia de lo propuesto por Cuellar y Moreno, Filgueira contempla los
procesos de desarrollo desde la época de independencia latinoamericana, como
una primera etapa donde junto con marcar el debate intelectual que tendria
posteriormente la region, se instalaron también los modelos de desarrollo basados
en exportacion y los regimenes oligarquicos. Periodo que en palabras del autor
terminaria con una América Latina “...posicionada en la economia mundial como
productora de materias primas, oligarquica en su configuracion, ibérica por
herencia y también portadora del positivismo y el liberalismo; reconociendo al

gigante anglosajon del norte como una amenaza y un ideal al mismo tiempo
(Filgueira, 2009, p. 33).

Esta segunda etapa, configuré un modelo de desarrollo que se centré en el libre
comercio, la baja intervencion y las ventajas comparativas, caracterizado por la
exportacion de materias primas (principalmente el agro y mineria) y la importacion
manufacturera. No obstante, esta vision se modificaria con la dificultad de adquirir

bienes y productos a nivel internacional, principalmente por las situaciones de
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importacion hacia América Latina que la Primera Guerra mundial y posteriormente
la crisis de 1929 dejaria en la region. Se comenz6 una incipiente produccion local
que luego daria paso a la sustitucion de importaciones, que en la vision de

Filgueira, fue un hecho, antes de ser teoria (Filgueira, 2009, p. 34).

En el proceso de desarrollo latinoamericano, fundamental fue el surgimiento de la
CEPAL (1948), que liderada en sus inicios por Raul Prebisch, instaurd la idea de
que tanto “paises centrales y periféricos, avanzados y en desarrollo, deberian
seguir diferentes politicas econémicas y de desarrollo” (Filgueira, 2009, p. 34). Un
punto clave, que centrd la discusion en politicas de desarrollo especificas para
paises no industrializados, que como estrategias centrales tendria un rol activo del
Estado en el subsidio a la industria, proteccién arancelaria y planificacion

estrategia, dando mayor impulso a la visién desarrollista (Filgueira, 2009, p. 34).

El planteamiento desarrollista dio lugar a dos lineas de pensamiento
contrapuestas, la primera denominada “teoria de la dependencia” buscaba
profundizar el analisis en torno a las economias centrales y periféricas, llevando la
relacion al interior de la regién y de los paises, incorporando en el andlisis los
factores de estructura de clases, como la interaccién de capitales extranjeros y
domésticos. Filgueira sefala que los postulados de esta vision permiten explicar la
configuracion del desarrollo alcanzado, centrado principalmente en que los
mercados domésticos internacionalizados y monopolizados en conjunto con una
débil burguesia industrial, habian favorecido el surgimiento de enclaves

econdémicos y una supremacia del capital (Filgueira, 2009, p. 35).

La segunda linea de pensamiento, conocida como pensamiento neoclasico, de
raiz liberal y con matices de ortodoxia econdémica, rechazaba los planteamientos
de la teoria de la dependencia e incluso consideraba a la CEPAL y la Sustitucién
de Importaciones como los problemas y frenos al desarrollo que habia
experimentado la regién. Citando a O’Donnell, Filgueira sefala como esta
segunda vision se instauré de la mano de los golpes militares abriendo la puerta a
un nuevo experimento mas radical en la busqueda del desarrollo social y

econdémico (Filgueira, 2009, p. 36).
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La tercera etapa de desarrollo presentada por Filgueira, se enmarca en la
instauracion del neoliberalismo, modelo que en particular en Chile desarroll6 sus
primeros experimentos, caracterizados por privatizacion masiva, eliminacion de

aranceles y liberalizacion de mercados financieros (Filgueira, 2009, p. 36).

Para Filgueira esta tercera etapa de desarrollo aun en proceso, se ha
caracterizado en que los resultados no han sido los logros que se esperaban
(principalmente en la relacion crecimiento — distribucion), dando pie a una pérdida
de confianza en el modelo neoliberal, considerandola una crisis de paradigma adn

no asumida.

Los principales fundamentos para reconocer el proceso de cambio “se ubican no
sélo en algunos académicos dispuestos a revisar con coraje sus postulados, y en
las agencias internacionales que deben dar cuenta de sus consejos pasados, sino
sobre todo en una ola politica popular que ha otorgado su legitimidad a gobiernos
al menos retoricamente enfrentados al llamado Consenso de Washington.”
(Filgueira, 2009, p. 36). Acorde con los nuevos enfoques, o el nuevo impulso que
estos han generado, concluye la revision de las etapas macro sobre el desarrollo
orientando la discusion hacia la calidad de las democracias y de los sistemas

politicos en América Latina.
2.2 Conceptualizacién en torno al desarrollo.

Desde un punto de vista conceptual, el término desarrollo ha pasado por distintos
matices e incluso cambios profundos (como la divergencia sefialada entre T. de la
dependencia y economia neoclasica) acorde a los procesos histéricos
experimentados en la region. Retomando el trabajo de Cuellar y Moreno, ya
mencionado, se puede dar cuenta de los procesos y observar como estos afectan
la concepcidn sobre desarrollo, o también como la construccion de este, determina

el andlisis e influye en la realidad.

El primer concepto que abordan Cuellar y Moreno, refiere la nocién de desarrollo
como crecimiento econémico, marcado por el interés internacional en promover un

crecimiento econdmico auto sostenido post Segunda Guerra Mundial. En América
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Latina, la promocién del crecimiento estuvo ligada a la creacién de la CEPAL®
(Cuellar & Moreno, 2009, p. 88).

Los paises de la region se consideran atrasados o no industrializados, en
desventaja frente a economias industrializadas, situacion acentuada por la
concentracion del sector primario en la oligarquia terrateniente y la poca inclusion
de los sectores secundarios y terciarios. En este contexto, se promueve una serie
de reformas agrarias, apoyadas por la CEPAL, que posibilitaban mayor inclusion
de los sectores excluidos y disminuyen el poder de las oligarquias terratenientes®.
(Cuellar & Moreno, 2009, p. 91).

Estos procesos, facilitaran el uso del concepto desarrollo por sobre crecimiento
econdmico, siendo los cambios sociales y politicos ligados al cambio estructural,
como la inclusién de sectores marginados y medios en la representacion politica,

los que favorecerian el uso de un término mas flexible y menos econémico®.

El debate sobre el desarrollo econémico y social, transitd rapidamente a una
segunda vision mas completa y profunda, el desarrollo nacional, adquiriendo un
énfasis mas ideolégico, marcado principalmente por la Revolucién Cubana y La

Alianza para el Progreso, como rutas hacia un mejor desarrollo.

La Revolucién Cubana patenta un modelo armado de enfrentar las oligarquias,
hacer frente a las injusticias sociales, con énfasis en el desarrollo nacional. La

Alianza por el Progreso, que se presentd como alternativa institucional, permitio

% Su finalidad recaia en “realizar estudios acerca de las caracteristicas de las economias regionales
y plantear sugerencias para que los gobiernos llevaran adelante politicas orientadas al cambio y el
mejoramiento econémico. (Cuellar y Moreno 2009, 88)
* Cuellar y Moreno sefialan que el apoyo de la CEPAL a las reformas agrarias fue tanto econémico
como moral, dado que estas permitian: a) incorporar a la poblacion campesina y marginada de las
relaciones de mercado y la vida politica, b) ampliar el mercado interno, generando mayor desarrollo
de la industria nacional, y c) las reformas agrarias permitian disminuir el poder de las oligarquias
terratenientes.
® En relacion a crecimiento y desarrollo Cuellar y Moreno, diferencian en: crecimiento econémico,
el cual refiere a los cambios en los sectores productivos; modernizacion, transformaciones en los
aspectos sociales y politicos, que podian ocurrir sin que existieran cambios estructurales en la
economia; y por ultimo desarrollo, concepto utilizado en forma comprehensiva, que sefialaba en un
todo, la conjuncién de los distintos elementos (Cuellar y Moreno, 93)
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mediante las reformas estructurales®, compatibilizar entre las ideas inspiradas en

la Revolucion Cubanay las politicas reformistas (Cuellar & Moreno, 2009, p. 94).

En un ambiente politizado e influido por la Teoria de la Dependencia, se enfatizé la
autonomia nacional y la importancia del Estado en la conduccion de los procesos
de desarrollo’. El predominio de la visién de desarrollo nacional no dejé de lado
otras concepciones, ni negdé un debate entre ellas, que enfatizaron principalmente,
la marginalidad, la educacion y la relacion poblacion-desarrollo. Es importante
destacar la existencia de debates paralelos, pues algunos contindan o han dado

sustento a debates contemporéneos (Cuellar & Moreno, 2009, p. 98).2

Como ya se presentd, la vision del “desarrollo nacional” y su vinculacién con la
Teoria de la Dependencia, no fue la Unica presente en este periodo. En la década
de los setenta la corriente neoclasica se instaurd con los gobiernos militares, y a lo
ya sefialado por Filgueira, Cuellar y Moreno sefialan que el modelo neoclasico
(posteriormente denominado neoliberal) instald nuevamente la preocupacion por el
crecimiento econdémico, esta vez, promoviendo la insercion en el mercado mundial
mediante la inversion extranjera y aprovechando las ventajas comparativas
(recursos naturales y bajo costo de mano de obra) (Cuellar & Moreno, 2009, p.
101).

® Reforma agraria, modernizacion de agricultura), reformas en educacién, administracion publica y
ambitos fiscales.
" Se debe tomar en consideracion, que la vision del “desarrollo nacional” y sus consiguientes
exigencias hacia el Estado como representante de una nacion y las clases populares, exigia la
necesidad de transformar su naturaleza, al no cumplir, los estados existentes, con las condiciones
para llevar a cabo los cambios exigidos. (Cuellar y Moreno 2009, 97)
® Respecto a la marginalidad, se planted desde la modernizacion, como sectores de la poblacién
quedaban fuera del proceso de crecimiento, presas de los ritmos “tradicionales”. En América latina,
la “masa marginal”, no ocupo el rol clasico de reguladora de los salarios, si no que fue considerada
como excluida de todo acceso al capitalismo moderno. El debate se centré posteriormente en el
sector informal, luego en la exclusion social. De igual forma, el debate en torno a la educacion tenia
dos aristas, por una lado, desde la perspectiva del capital humano, como herramienta de
incorporacién, inversién y mejoramiento en el rendimiento. Por otra parte, como regulador de la
“explosion demografica” en paises en desarrollo y con escasez de recursos, convirtiéndose en el
medio mé&s legitimo de control de natalidad al enfatizar la educacion hacia las mujeres, situacion
que para Cuellar y Moreno, favoreceria la conciencia de las diferencias de género en las politicas de
desarrollo (2009, 99)
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La apertura economica y las respectivas politicas de ajuste, tuvieron efectos
inmediatos, como el desempleo, el subempleo y la informalidad de estos. La
precariedad generada, en parte puede ser explicada por el interés de los
gobiernos de la época, de evitar el quiebre de las economias por sobre la
promocion de un desarrollo nacional, situaciones que llevaron a plantear por
organismos internacionales que la década de los 80’ era, una “década perdida”
(Cuellar & Moreno, 2009, p. 101).

Estas condiciones, se sumaron a las preocupaciones existentes desde los 70’,
sobre el limite de los recursos en relacion al crecimiento poblacional, decantando
en la visién y concepto de desarrollo sustentable, que aborda el colapso futuro que
ocurrird si la poblacion crece y se mantienen las tecnologias productivas. El
concepto fue establecido por el Informe Brundtland, a solicitud de Naciones
Unidad en 1987°

El concepto, relaciona produccion, principalmente tecnologias productivas, y
consumo. Busca cautelar, el uso responsable de la produccion frente al medio
ambiente, como fuente de recursos, incentivar la investigacion hacia nuevas
tecnologias, asi como la disposicibn de los residuos inicialmente, y el

calentamiento global en los ultimos afios (Cuellar & Moreno, 2009, p. 103).

Cuellar y Moreno, reconocen dos procesos importantes de sefialar para la
elaboracion de los conceptos mas recientes de desarrollo. El primero, refiere a las
contradicciones entre el desarrollo y la preservacion del medio ambiente, donde el
Estado jugé un rol neutral o difuso, estableciendo politicas ambientales de
educacién y manejo en las areas menos complejas. Por otra parte, el avance de
las organizaciones y la sociedad en general, en participacién social gracias a la

descentralizacion y democratizacién, favorecié la participacion de estos en el

® Cuellar y Moreno, destacan el siguiente parrafo del Informe, que resume el concepto de desarrollo
sustentable: “busca satisfacer las necesidades y aspiraciones del presente sin comprometer la
capacidad de satisfacer las del futuro. Lejos de requerir el cese del crecimiento econdmico
reconoce que los problemas de la pobreza y del subdesarrollo no pueden resolverse a menos que
tengamos una nueva era de crecimiento en la cual los paises en desarrollo jueguen un gran rol y
obtengan grandes beneficios (wced, 1987: cap. 1).”
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cuidado del medio ambiente, generando a futuro, nuevos espacios de participacion
y responsabilidad social (2009, p. 104).

Se observa la transformacion del concepto desarrollo, dejando de lado la vision
nacional, por una mas amplia, que considera la humanidad en su relacién con el
ambiente. Influye la limitacidbn de que muchas de las politicas propuestas quedan
en papel, reflejando una menor incidencia del rol del Estado (Cuellar & Moreno,
2009, p. 104)

Este contexto, dar4d paso a una mayor relevancia del enfoque de desarrollo
humano, como via intermedia entre los requerimientos de preservacion y cuidado
del medio ambiente —lo que significa también del futuro— y la necesidad de
promover el crecimiento economico, la idea de igualdad, que caracteriz6 los
afanes de la época del “desarrollo nacional”, fue sustituida por la de “equidad”, a la
vez que se restringio o delimité a las oportunidades antes que a los logros. El

concepto en profundidad, sera abordado en el tercer capitulo.
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Il. El Enfoque de las Capacidades

1. El Enfoque de las capacidades.

Al hablar de desarrollo, no sélo se expone sobre modelos explicativos de las
relaciones econdmicas, politicas y en algunos casos culturales, ni de las
categorias que dan cuenta del tipo de desarrollo propuesto en cada modelo
(capitulo uno), de igual manera no se reduce a ciertos indicadores o parametros
para medir determinado nivel alcanzado por las personas, sociedad o regiones
especificas y realizar comparaciones entre estas. Existen ademas trasfondos que
sustentan y articulan diferentes visiones sobre el desarrollo, entre ellos la nocién
de bienestar que se promueve; la existencia 0 ausencia de una concepcion
democratica, con los diversos principios y valores que pueda plantear; el rol de las
diversas instituciones acorde al énfasis de cada enfoque, por ejemplo la relacion
Estado y Mercado; asi como las concepciones de justicia y distribuciéon bajo los

cuales se entrelazan los aspectos anteriores.

Para esta investigacién, se ha optado por la vision de desarrollo promocionada por
el programa de Naciones Unidad para el Desarrollo (PNUD), cuyos fundamentos
recaen en el Enfoque de las Capacidades y la vision de Desarrollo como Libertad,
que tienen como principal exponente y formulador al economista y filésofo
Amartya Sen. Este segundo capitulo abordard los conceptos principales del
Enfoque de las Capacidades, sus antecedentes y valor filosoéfico, la importancia de
la propuesta en la evaluacién de bienestar social e interpersonal, asi como para

los debates de justicia distributiva.

Antes de profundizar en el Enfoque de las Capacidades (EC), expondran algunos

antecedentes que permitan contextualizar la historia de este enfoque.
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1.1 Antecedentes bibliogréficos y académicos para el Enfoque de las
Capacidades.

Sabina Alkire (2010, p. 9) , considera que este enfoque se inicia con la conferencia
Tanner de Amartya Sen: ¢lgualdad de qué? (1979), vinculado a la nocion de
“necesidades basicas”, agregando la idea de libertad. Luego se incorporaria la
idea de que el crecimiento (recursos) es un medio y no una finalidad en si
misma'®. Posteriormente, con la obra, “Desarrollo como Libertad” (2000), se
explicaria en profundidad la relacion de la Libertad como medio y fin del desarrollo,
considerando a este como “el proceso de expansién de las libertades que disfrutan
los individuos” destacando ademas la importancia de la Agencia (participacion de
las personas) en la realizaciéon del proceso de desarrollo” (Sen, 2000, p. 13).
Finalmente, en “La Idea de Justicia” (2010), Sen complementa y relaciona el
enfoque con la nocidon de una justicia mas “comprehensiva” y comparativa
(buscando una justicia real y no ideal), apelando principalmente a la razén publica,

las formas de razonamiento y la democracia (Eslava, 2010, p. 246).

Existen diversos autores en la construccion del Enfoque de las Capacidades, que
han seguido la linea de Sen, o han desarrollado sus visiones del enfoque, siempre
manteniendo la prioridad de las “capacidades” como medida de evaluacion. Entre
esos autores, destaca Marta Nussbaum, quien ha propuesto una lista especifica
de capacidades a considerar a diferencia de la linea de Sen (ver 2.1 de este
capitulo). Autoras importantes son Ingrid Robeyns, quien desde la filosofia y
economia ha utilizado el enfoque de las capacidades aplicado a estudios de
género, y la promocion de los fundamentos del Enfoque de las Capacidades, y
Sabina Alkire, quien desde la direccion de la Iniciativa Oxford para la pobrezay el
Desarrollo Humano (OPHI) ha promovido el uso de este enfoque en los estudios
sobre pobreza y desigualdades, gracias a la flexibilidad de los conceptos

“funcionamientos” y “capacidades”.

' Alkire, considera claves del trabajo de Sen los siguientes textos: “Commodities and
capabilities’(1984), “Inequality Re-examined” (1992), “Quality of life” (1993), “Development as
freedom” (1999), “The idea of Justice” 2009
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1.2 Antecedentes tedricos del Enfoque de las Capacidades.

El Enfoque de las Capacidades, es hoy un marco normativo que permite evaluar el
desarrollo, a nivel personal como social, en relacion al bienestar que logran las
personas. Para hacerlo recurre a dos aspectos principales, la libertad para
alcanzar ese bienestar y que esa libertad debe ser medida en términos de
capacidades (las reales oportunidades de ser o hacer lo que valora) de las

personas (Robeyns, 2011).

Pero, ¢Do6nde se origina el debate? ¢(A qué responde el Enfoque de la
Capacidades (EC)? En esta seccion se presentara el origen y principales debates
del EC, como métrica de evaluacién y como vision de justicia. EI EC se inicia con
la conferencia ¢ Igualdad de qué? (Equality of what?), donde Amartya Sen, formula
una alternativa a las visiones utilitaristas y rawlsianas de igualdad, planteando una
nueva métrica, basada en las capacidades. Varios seran los autores que aborden

dichas diferencias y complementen el trabajo de Sen.

La importancia de la conferencia ¢lgualdad de qué?, es la de establecer los
parametros béasicos bajo los cuales analizar las deficiencias utilitaristas y
rawlsianas al momento de responder a la pregunta moral que da nombre a la
conferencia. Esos criterios serian, la “critica del caso implicancia” y la “critica del
principio anterior” (Sen, 1979, p. 197)". Posteriormente, Sen, centraria los

analisis segun las bases de informacién de cada enfoque®?.

' |a critica del caso —implicancia, se basa en la revision de las “implicancias del principio moral,
tomando casos particulares en los cuales el resultado de emplear el principio pueda verse en forma
completa, y luego examinar esas implicaciones contra nuestra intuicion”. por su parte la “critica
del principio anterior” “es ir de lo general a lo mas general, examinando la consistencia del
principio con otro principio que es conocido por ser mas fundamental. Tales principios previos son
usualmente formulados a un nivel més bien abstracto, (...) que adquiere congruencia con algunos
procedimientos muy generales”.

12 Esta situacion se puede apreciar en el libro “desarrollo y libertad”, paginas 77 a la 113.
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1.2.1 Critica al Utilitarismo

Respecto al utilitarismo, Sen llega a identificar tres enfoques, a) la vision basada
en las consecuencias, que juzga las elecciones en funcién de los resultados que
genera, b) el enfoque basado en el bienestar, que restringe la evaluaciéon a las
utilidades respectivas y c) la ordenacién por suma, que es la simple suma de las
utilidades sin considerar la distribucion (ni su desigualdad) entre individuos (Sen,
2000, p. 82)"

Reconoce del utilitarismo, dos aportes, 1) la importancia de considerar los
resultados de las instituciones sociales a la hora de juzgarlas, 2) poner atencion al
bienestar de las personas afectadas cuando se juzgan las instituciones sociales y
sus resultados (Sen, 2000, p. 83). De igual forma, identifica limitaciones del
utilitarismo. Primero, es indiferente a la distribucidbn, no considera las
desigualdades, segundo, desinterés por los derechos, las libertades y otras
cuestiones que no reportan utilidad (solo en la medida que influyen en la utilidad) y
tercero, la adaptacién y condicionamiento mental a lo que se considera factible de
lograr (Sen, 2000, p. 85).

La critica al utilitarismo de reduccionista, es independientemente a la concepcion
de utilidad que se considere, pues si se opta por “felicidad/placer” o por
“(satisfaccion del) deseo”, se esta frente a mediciones mentales dificiles de medir
y comparar, junto con ser posibles de distorsionar acorde a la privaciones
persistentes. En el caso de considerar la utilidad como “eleccion”, se enfrenta a un
problema metodolégico para realizar comparaciones interpersonales (Sen, 2000,

p. 91), el cual tiene dos aspectos a analizar.

El primero, refiere a la imposibilidad de las personas de convertirse en otra (desde
el punto de vista de las elecciones), por ende, reconociendo la diversidad de

preferencias no puede realizarse comparaciones frente a elecciones distintas.

3 En su conferencia ¢ lgualdad de qué? Sen identifica dos enfoques: lgualdad utilitaria (pag. 198),
correspondiente a la ordenacion por suma e lgualdad de la Utilidad Total (asistencialismo) (1979,
p. 205) identificado con el enfoque basado en el bienestar.

39



Segundo, la coincidencia de elecciones no debe considerarse como coincidencia
de utilidades, debido a que personas distintas pueden percibir diversa utilidad de

un mismo bien o renta (Sen, 2000, p. 93).

1.2.2 Critica a los Bienes Primarios.

Respecto al enfoque de los Bienes Primarios, Sen, mas alld de considerar
insuficientemente igualitaria la vision de J. Rawls, y criticar su insensibilidad frente
a la transformacion de los recursos de las personas, busca complementar y
profundizar el andlisis de Rawls con el Enfoque de Capacidades, mediante el
reconocimiento de la diversidad humana, y los diferentes funcionamientos de cada

persona.

La importancia de la teoria de Rawls, radica en la reorientacion de la discusion
sobre igualdad y justica, centrandose en las libertades disfrutadas por sobre los
resultados conseguidos (Vethencourt, 2009, p. 67). Esta prioridad de la libertad se
manifiesta en el primer principio de su teoria, “principio de la libertad”, en el cual
ciertos derechos adquieren prioridad absoluta y no deben violarse, pues se
asumen en un plano distinto al de las cosas deseables (Sen, 2000, p. 87).

Esta prioridad de libertad, estd acompanada de un segundo principio, “principio de
la diferencia” que establece que las desigualdades se deben resolver generando
mayor beneficio a los mas desfavorecidos y la existencia de una igual oportunidad

en el acceso a cargos y posiciones (Vethencourt, 2009, p. 68).

Los bienes primarios, estarian constituidos por “derechos, libertades y
oportunidades, la renta y riqueza, asi como las bases sociales del respeto a uno
mismo” (Sen, 2000, p. 96). Como medios de uso general ayudan a promover los
fines de cada persona. La centralidad de estos en Rawls, se relaciona con las
ventajas de cada individuo segun las oportunidades que poseen para perseguir
sus objetivos, concebidos como “concepciones del bien” variando segun cada

persona. En el caso de desigualdad entre personas en base a una misma cesta de
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bienes primarios, no debiese considerarse como injusta, ya que el modelo
rawlsiano considera la responsabilidad de las decisiones, acorde a sus

preferencias (Sen, 2000, p. 97).

Sen critica los bienes primarios como medida de evaluacion por priorizar los
medios (recursos) para alcanzar la libertad, y no centrarse en la libertad misma.
Argumenta, que no es suficiente la inclusion de las rentas y los bienes primarios
para abordar las diferencias en las relaciones renta-recursos y en la de bienestar
con libertad (Sen, 2000, p. 97).

Para Sen, el espacio correcto son las libertades fundamentales (capacidades), e
incluso si se sigue la linea de Rawls, de centrar la atencién en oportunidades
reales, habria que considerar ademas de los bienes primarios, “las caracteristicas
personales que permiten la conversiéon de los bienes en la capacidad de la
persona para alcanzar sus fines” (Sen, 2000, p. 99) dejando presente asi la falta

de reconocimiento a la heterogeneidad de seres humanos.

Ya sea en términos morales, metodolégicos, como las comparaciones
interpersonales, o la informacion que se utiliza para realizar las comparaciones,
Sen sefiala que ni el enfoque del bienestar ni el de los bienes primarios apuntan al
espacio correcto, que para él esta en centrar la evaluacion en la vida real de las
personas (“Libertad para conseguir la vida real que se tiene razones para valorar’)
(Sen, 2000, p. 97)

2. Aspectos Centrales del Enfoque de las Capacidades

Contextualizado el enfoque de las capacidades, sOlo habria de sefalar que es
una teoria normativa mas que una teoria explicativa. Aunque no explica la
pobreza, la desigualdad o el bienestar, permite conceptualizar dichas nociones,
para lo cual se debe recurrir a los aspectos centrales del enfoque como
elementos explicativos de los fendmenos sociales, o usarlos en la descripcion de
estos (Robeyns, 2011)
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2.1 Funcionamientos y Capacidades.

Existen dos “conceptos” fundamentales en el uso del Enfoque de las Capacidades
(EC) para evaluar fendmenos sociales (y realizar comparaciones):
funcionamientos y capacidades. El primero hace referencia a actividades y
estados individuales de la persona, por lo que puede entenderse un
“funcionamiento” como el logro, lo que puede ser y hacer una persona, son
ademas constitutivos de la persona y en cuanto a la valoracién de su bienestar,
debe considerarse lo que la persona logra hacer con lo que tiene, y no cuanto
tiene o como lo posee (Urquijo, 2007, p. 34). Sen ha de definir los funcionamientos
como las “diversas cosas que puede valorar hacer o ser” seflalando que los
funcionamientos valorados pueden ir desde los mas elementales a los mas

complejos (Sen, 2000, p. 99).

S. Alkire, ejemplifica los funcionamientos como “estar nutrido” ser capaz de viajar
o tomar parte en decisiones politicas, refiere ademas sobre los “funcionamientos
valorados”, donde al momento de realizar una evaluacion del bienestar de una
persona o grupo, (como la calidad y estandares de vida, bienestar social o niveles
de pobreza) debe ser en relacion a sus funciones, y no considerando todas las
funciones posibles, debido a que todas no pueden ser relevantes
simultaneamente, ni pueden aplicar a todas las evaluaciones®* (Alkire, 2005, p.
119)*°

Esta aclaracion, permite al EC evaluar todas las elecciones en la calidad de vida
de una persona, asumiendo el amplio espectro de funcionamientos y capacidades

acorde a la diversidad humana.

" La corriente argumentativa elaborada por Sen, no identifica un conjunto Unico de

funcionamientos bésicos, considerando que los funcionamientos prioritarios pueden variar acorde al
grupo de personas. Ejemplifica con la situacion de estar y permanecer bien nutridos en personas
pobres (Alkire, 2005).
> Para profundizar en este aspecto, se debe considerar la propuesta metodoldgica de Sen sobre el
uso del enfoque de las capacidades, reconociendo tres formas de aplicacion: a) Enfoque directo, b)
Enfoque complementario, ¢) Enfoque indirecto. Entre ellos, lo que varia es la ponderacion y
ordenacion de los funcionamientos o capacidades a considerar, transitando desde la ordenacion
total, hasta la simple utilizacion como complemento o ajuste para otras escalas de evaluacién como
la “renta real”. (Sen, 2000, p. 108)
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El segundo concepto, capacidades, son mas simples de describir, ya que refieren
a la libertad, en este caso a la libertad real o la oportunidad que presenta una
persona para alcanzar el cumplimiento de sus funcionamientos. La diferencia entre
funcionamientos y capacidades, esta entre lo realizado y lo efectivamente posible,
si prefiere, los logros alcanzados (funcionamientos), y, las libertades efectivas u
oportunidades valiosas por las cuales optar (Robeyns, 2011) (Sen, 2000, p. 100).

2.2 ¢Qué importa mas, los medios o fines?

Otra caracteristica fundamental del EC es la distincion entre medios y fines, en
este caso el fin Ultimo de las comparaciones interpersonales seran las
capacidades de las personas, un ejemplo de ello, es estar sano y dirigir la
evaluacion en si existen los recursos y condiciones tales como acceso a médicos,
agua potable, programas de sanidad, proteccion contra enfermedades y cualquier
otra condicion que permita dar cumplimiento de la “capacidad de estar sano”
(Robeyns, 2011).

En el enfoque de las capacidades se opta por los fines sobre los medios, pues se
considera que las personas difieren en sus habilidades de convertir medios o
recursos en opciones valorables (capacidades) o en logros (funcionamientos).
Esto, no descarta ni resta importancia de los recursos (materiales o de acceso) en
el bienestar de las personas, solo los sitla como medios para alcanzar el
bienestar, concretamente, cOmo los recursos permiten la realizacion de los

funcionamientos

Robeyns (2011) presenta tres argumentos sobre la preferencia en los fines sobre
los medios. Primero, es mas apropiado concentrarse en los fines para comparar y
distinguir claramente las diferencias interpersonales. Segundo, los medios
adquieren (mayor) valor en la medida que contribuye al logro o expansién de
capacidades. Tercero, existe un sinfin de medios para una misma finalidad, y el
tipo de medio que se ha de privilegiar varia segun las preferencias y condiciones,

asi como de las normas o tradiciones sociales.
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2.2.1 Factores de Conversion

Para aclarar la relacion que existe entre los recursos (bienes y servicios) y lo que
permiten ser o hacer, es decir, que funcionamientos alcanzar, existe el criterio
“factores de conversion”, que es el grado en que una persona puede convertir la
caracteristicas de los recursos en un funcionamiento, representando cuanto

pueden llegar a obtener (Robeyns, 2011).

Existen tres tipos: a) factores de conversion personal, influyen como las personas
pueden convertir las caracteristicas de los recursos en un funcionamiento (ej.:
habilidades, condiciones fisicas, sexo, inteligencias). b) factores de conversion
sociales: politicas publicas, normas sociales, roles de género, conductas
discriminatorias, relaciones de poder, y c) factores de conversion medioambiental:
clima, ubicacién geografica. Los dos ultimos, juegan un rol en la conversion de las
caracteristicas de un bien para el funcionamiento individual (Robeyns, 2005, p.
99).

El énfasis de estos tres tipos de conversion, permite aclarar que no sélo la
posesion o uso de los bienes es importante para determinar que funcionamientos
puede lograr una persona, también se debe conocer mas sobre la persona y las

circunstancias en las que vive (Robeyns, 2005)*.

2.3 Capacidades: Capacidades basicas y Capacidades como libertad

El enfoque de las capacidades permite reconocer las diferencias propias de cada
persona y sus contextos, presentando una amplia variedad de dimensiones a la
hora de evaluar el bienestar de una persona o grupo. Un ejemplo seria la

evaluacion de los niveles de bienestar que consiguen las mujeres en relacion a los

'® Sen (2000, pp. 94 - 95) por su parte identifica cinco fuentes que afectan la conversion de recursos,
tanto para el bienestar o las libertades, 1) heterogeneidad personal, 2) Diversidad relacionada con el
medio ambiente, 3) Diferencias de clima social, 3) Diferencias de las perspectivas relacionales, 5)
Distribucion dentro de la familia. En el caso de Robeyns, estas se agrupan en los tres factores ya
mencionados.
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hombres, donde si se evalla el nivel de ingreso tiende a favorecer a los hombres,
pero si los criterios de evaluacion incluyen factores como la calidad y cantidad de
las relaciones sociales y de apoyo, asi como la capacidad de compromiso, el
resultado se hara mas complejo y tenderia a favorecer a las mujeres (Robeyns,
2011).

Ademas, los factores de conversion, principalmente los sociales vy
medioambientales, permiten resaltar el hecho de que cada individuo posee un
conjunto unico de factores, los cuales puede compartir con gente de su comunidad
o con aquellos con similares caracteristicas (edad, genero, raza, etc.) (Robeyns,
2011).

Por dltimo, existen dos aspectos centrales que abordar en el enfoque de las
capacidades. El primero, son las “capacidades basicas”, aunque en los comienzos
del enfoque era el equivalente al hoy concepto de “capacidades”, posteriormente
fue retomado por Sen para representar el nivel de umbral de capacidades
relevantes, definiéndolas como “la habilidad de satisfacer ciertos funcionamientos
elementales y cruciales para alcanzar determinados niveles”. Robeyns sefiala que
las capacidades basicas refieren a la libertad de hacer algunas cosas basicas
consideradas necesarias para sobrevivir, y evitar o escapar de la pobreza o
privaciones graves. Siendo las capacidades basicas cruciales para los estudios de
pobreza, no se debe considerar que el enfoque de las capacidades se restrinja

s6lo a estudios de pobreza y desarrollo (Robeyns, 2011).

El segundo, es la nocién que adquieren las capacidades como libertad, la cual no
debe confundirse con la idea de libertad relacionada al Mercado, pues volviendo a
la diferencia entre fines y medios, no son los bienes o recursos donde se centra la
evaluacion, es en lo que puede conseguirse, las opciones reales de transformar
los recursos en capacidades, apelando a la vision positiva de la libertad (Urquijo,
2007, p. 60).
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Urquijo, resume la relacion capacidad-libertad de la siguiente manera: “La
capacidad refleja la libertad con que cuenta una persona para llevar un tipo de
vida u otra. Asi el conjunto de capacidades es un tipo de libertad: la libertad para
conseguir distintas combinaciones de funciones; en otras palabras, la libertad para

lograr diferentes estilos de vida.” (Urquijo, 2007, p. 58).

Posteriormente sefala tres razones expuestas por Cohen (1994), que justifican el
enfoque de las capacidades en relaciéon a la libertad, en las cuales se indica que:
1) Las capacidades posibilitan la libertad para elegir que es buena en si misma; 2)
la libertad de elegir con adecuado funcionamiento dentro del rango de esa
eleccion constituye el derecho de una persona; y 3) las capacidades contribuyen
directamente al bienestar, porque la vida de una persona es «mas rica» cuando
tiene oportunidad de eleccion: las capacidades son buenas no solamente,
entonces, como espacio de eleccién, sino también que la libre eleccién, un
proceso que requiere tal espacio, es bueno en si mismo (Cohen, 1994, 119-120)
en (Urquijo, 2007, p. 60).

2.4 Capacidades o funcionamientos

El enfoque de las capacidades no sélo es un marco normativo teérico bajo el cual
existen herramientas para conceptualizar y analizar fenébmenos como la pobreza,
la inequidad y el bienestar. Permite ademas, la evaluacion y valorizacion del
bienestar individual y las disposiciones sociales, el disefio de politicas y
propuestas sobre los cambios en la sociedad. La versatilidad del enfoque permite
su uso en un amplio rango de areas, principalmente en estudios sobre desarrollo,
bienestar econémico, politicas sociales, como es el caso de esta investigacion,
ademas de filosofia politica. Otra aplicacion del enfoque, consiste en el uso como
herramienta alternativa de evaluacion en los analisis de costo - beneficio, o como
marco bajo el cual disefiar y evaluar politicas de paises en desarrollo, tanto por

gobiernos como por organizaciones no gubernamentales (Robeyns, 2005, p. 94).

En este contexto, existe el debate sobre si se debe privilegiar los funcionamientos
o las capacidades, al cual Robeyns responde explicitando tres reflexiones sobre
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como elegir. La primera, de caracter normativo, sefiala que al optar por las
capacidades no se privilegia una forma particular de vida “buena”, si no que se
insta a la consideracion de diversas formas de llevar esa vida “buena” en donde

las personas pueden elegir (Robeyns, 2011).

Una segunda reflexion, también normativa, considera el principio de
responsabilidad de las personas, donde si se promueve la igualdad de
oportunidades, que todos tenga la misma oportunidad (capacidad), se debe
analizar posteriormente en relacion a la eleccion que cada persona realiza, de la
cual es responsable, por lo que de elegir este principio de responsabilidad, se
debe optar por las capacidades y no por los funcionamientos (Robeyns, 2011) (no
todos podrian tener los mismos recursos, pero si debiesen tener una igual

condicion de elegir).

Tercero, en casos donde la capacidad de una persona solo esté disponible, en la
medida de que otras personas no opten también por ella (la misma capacidad) se
debe considerar tanto el conjunto de capacidades individuales como los logros

(funcionamientos) que pueden alcanzar'’.

Por ultimo, se sefiala, que en condiciones donde las personas no puedan elegir
(por infancia, dafios mentales o dificultades de la edad) son los funcionamientos
los que adquieren relevancia al momento de valorar su bienestar, siendo un deber
moral, tanto de familias, gobiernos o instituciones el asegurar los funcionamientos
tales como nutricion y salud. En situaciones donde existe mas de una alternativa
disponible, Robeyns concluye que se debe considerar la eleccion de la persona (el
ejercicio de eleccion), los que Sen denomina, “funcionamiento refinado” (Robeyns,
2011).

3. Elrol del Enfoque de las Capacidades, hacia una teoria de justicia

El Enfoque de las capacidades, como se ha sefalado, entrega un marco analitico

bajo el cual evaluar y realizar comparaciones interpersonales, sefialando que es lo

" 'El ejemplo propuesto por Robeyns sefiala un matrimonio, en el cual ambos tienen las mismas
condiciones para realizar trabajos exigentes, pero si existen nifios o familiares con necesidades de
cuidado especiales, solo uno de ellos podra realmente realizar dicho trabajo exigente.
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gue se debe contar, lo que ha sido un aporte significativo a la hora de construir
una teoria de justicia social o distributiva. Sin embargo, para algunos este enfoque

no es una teoria de justicia totalmente desarrollada (Robeyns, 2011).

3.1 ¢ Qué capacidades se deben considerar? ¢ Como elegir?

El primero de ellos, tiene relacion con sobre qué capacidades son importantes,
como se determina su relevancia y quién lo decide. Robeyns, argumenta que hay
dos caminos, desde las teorias ideales de justicia y desde la teoria practica.
Desde las teorias ideales, existen diversas visiones, unas sefialan que cada
capacidad es relevante y se debe contar también el calculo moral, otras visiones,
consideran que se debe delimitar lo moralmente relevante de las capacidades.
Delimitacion que en general, desde los autores del enfoque, debe considerar las
capacidades relevantes segun las situaciones a evaluar y del ejercicio normativo
(Robeyns, 2011).

La seleccién de capacidades relevantes desde lo empirico o no ideal es mas
compleja, ya que debe considerar la factibilidad, disponibilidad de informacion y la
relevancia practica entre otras. Existen autores, como Martha Nussbaum quien ha
elaborado un listado con las capacidades humanas centrales'®, justificando que
son las capacidades basicas, como derechos morales de todo ser humano, cuya
aplicacion debe considerar el &mbito local.

No obstante no es la Unica visidbn empirica sobre la valoracion de capacidades, ya
gue otros autores, reconociendo el vacio que deja la propuesta de Amartya Sen de
no explicitar una lista predeterminada en forma “unica” y de soélo plantear como
criterios un proceso democratico y el razonamiento publico al momento de

determinar qué capacidades son relevantes (Robeyns, 2011).

Independiente de la opcion por la cual se determinen las capacidades, existe la
cuestion sobre como se pondera cada una, y cOmo se negocian capacidades

diferentes cuando no todas son realizables en plenitud (como se sefialdé en el

® la vida, la salud del cuerpo, a la integridad corporal, los sentidos, la imaginacion y el
pensamiento, las emociones, la razén préactica; afiliacion; otras especies, el juego, y el control sobre
el medio ambiente.
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punto tres de la seccion 2.4). Algunos como Nussbaum, sefialan que estas
(capacidades) deben ser como derechos absolutos, que no pueden ser negados o
limitados por otro derecho, por lo que no son negociables, ademas de considerar

gue es el Estado quien debe garantizar un umbral minimo de esas capacidades.

Otros (Chakraborty 1996), apelan a procesos democraticos, donde los

participantes de las iniciativas determinan por algin mecanismo de eleccion social
el peso de cada capacidad en la evaluacién. También existen los autores
(Schokkaert 2007) que consideran que el peso esta dado por la funcion que

aportan a la satisfaccion de la vida en general ( en Robeyns, 2011).
4. Capacidades y Democracia.

Finalmente, y para concluir este capitulo, se debe entender que el enfoque de las
capacidades no es un simple conjunto de herramientas evaluativas
(funcionamientos y capacidades) sobre el bienestar individual o social, ni las
elecciones procedentes de esa evaluacion. Estos aspectos si bien son relevantes

no son constitutivos del enfoque en si.

Como se presentd a lo largo de este capitulo, el enfoque de las capacidades se
enmarca en un conjunto mas amplio de ideas, donde la libertad juega un rol a nivel
constitutivo del desarrollo y a nivel instrumental. Pero también juega un rol
importante la existencia de procedimientos e instancias democraticas, esta
seccion final presenta y enmarca la vision de Amartya Sen sobre democracia,
conjuntamente se presentan reflexiones complementarias de otros autores sobre

la tematica.
4.1 Concepcion de democracia.

Para comprender la concepcién de Sen y la importancia que le otorga a la
democracia y la relacién con el desarrollo, se debe sefialar que esta es concebida
como valor universal, a nivel global y no sélo como una formulacién occidental, por

tanto se abandona la nocidbn de que las sociedades se deben preparar
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previamente para ella, Sen postula que las sociedades se preparan mediante la
democracia (Sen, 2001, p. 12)

Bajo esa vision, Sen define la democracia como un sistema exigente, no una
simple condicibn mecéanica, que no debe identificarse Unicamente con el gobierno
de la mayoria, pues considera exigencias complejas como el voto y el respeto a
los resultados de las elecciones, pero también implica la proteccion de las
libertades, el respeto de los derechos legales, la garantia de la libre expresion y

distribucién de informacion y critica (Sen, 2001, p. 18).

Respecto a los efectos de la democracia, como valor universal, Sen plantea que
se enriquece la vida de los ciudadanos de tres formas, primero, la libertad politica
y social otorga un valor intrinseco para el bienestar de los hombres (como seres
sociales) e impedir la participacibn en comunidad constituye una privacion,
segundo, no se debe oponer la democracia al desarrollo econdmico, pues la
existencia de libertades politicas refuerza instrumentalmente las expresiones de
demandas sociales, inclusive las econdmicas. Y tercero, otorga la posibilidad a los
ciudadanos de aprender del resto, permitiendo formar los valores y prioridades
sociales (Sen, 2001, p. 20).

Para facilitar la comprension de estos postulados, se debe profundizar en la

importancia de la libertad para la democracia.

Anteriormente, se sefal6 la importancia de la libertad como capacidad, diferente a
la libertad del Mercado (seccién 2.3), pero existe en la definicion de desarrollo de
Sen, otros aspectos que fundamentan la prevalencia de la Libertad sobre otras
dimensiones, por ejemplo las econOomicas. Se plantea que las libertades,
principalmente politicas y como derechos tienen primacia porque: a) tienen
importancia directa en la vida humana relacionada con las capacidades basicas, b)
juegan un papel instrumental en la mejora de las posibilidades de los individuos de
expresar y defender sus demandas de atencion politica y ¢) su papel constructivo

en la conceptualizacion de necesidades sociales. (Sen, 2000, p. 185)
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Estas formulaciones permiten sefialar que la vision democratica de Sen adscribe
en parte a las formulaciones deliberativas de la misma, expresado en el rol
constructivo de la libertad, el cual requiere un debate publico, el “ejercicio de la
razon publica” (en referencia a Rawls), vale decir, cdbmo los ciudadanos participan
en el debate politico y por ende como influyen en la toma de decisiones (Sen,
2006, p. 12)

Para ejemplificar, el debate publico adquiere relevancia al momento de definir las
necesidades, como el listado de capacidades basicas para evaluar o los
funcionamientos a considerar (seccion 2.1), pues su definicion implica el ejercicio
de los derechos politicos y civiles, principalmente aquellos que garanticen la
discusioén, el debate, la critica y la disension abierta (Sen, 2000, p. 191). Dicho de
otro modo, la concepcion de necesidades se relaciona con la idea de las
privaciones que se buscan evitar y la forma en como se actla para enfrentarlas
(Sen, 2000, p. 192). Al existir tantas necesidades como personas, el debate
publico enriquece la informacién en la toma de decisiones que debe realizar una
sociedad, posibilitando incluso la modificacion de lo que se considera necesario a
través de la deliberacién puablica (Sen, 2006, p. 13)

Si bien la concepcién de democracia bajo el enfoque de las capacidades se define
primordialmente desde la libertad, existen otros elementos complementarios en el

contexto de esta investigacién que deben ser abordados.

Al considerar la democracia como valor universal, adquieren mayor relevancia las
propuestas locales de modelos democraticos, en el caso de Latinoamérica las
principales propuestas en cuanto a su impacto en la ejecucién de los gobiernos
han surgido de la corriente neoestructural elaborada por la CEPAL. Estas
propuestas centran la democracia como columna vertebral del desarrollo, con un
fuerte componente ético centrado en la equidad de los procesos de desarrollo

como principio (seccion 1.1.4, capitulo 1).

Esta concepcion implico un replanteamiento de los roles del Estado, debate que
contindia, pero de los cuales se puede destacar el rol de garantizar la estabilidad

politico social, mas aun en paises que retomaron los proceso democratizadores a
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comienzos de los noventa. También es relevante el rol estatal en cuanto la
seguridad social, garantizando la satisfaccion de necesidades del conjunto social,
situacion donde se contraponen la satisfaccion mediante el esfuerzo individual

versus un rol mas activo y solidario del Estado (Pacheco, 1996).

Al igual que el enfoque de las capacidades, estas visiones basan la democracia en
sistemas politicos plurales y participativos, donde se garantice la concurrencia de
amplios sectores de la sociedad, fortaleciendo la gobernabilidad democratica
como la posibilidad de lograr acuerdos, bajo la nocién de que Estado y Mercado

no son contrapuestos, mas bien son complementarios (Pacheco, 1996).

En esa linea, la propuesta democratica neoestructural consideraba que la equidad
debia articularse en torno a la ciudadania, la responsabilidad social, la transmisién
de valores y la formacién democratica, elementos entrelazados como valores en la

expansion de la educacion y el conocimiento (Ottone, 1996)

Sin embargo, las propuestas democraticas en la década de los noventa
presentaron una serie de cuestionamientos en relacion al desarrollo. Al respecto
Dieter Nohlen (1997), sefialo que América Latina existe una contraposicion entre
la variante delegativa y la representativa, las cuales determinan las posibles
soluciones a los problemas econémicos y sociales. Ademas, resume un conjunto
de criticas centradas en la insuficiencia de la institucionalidad, el determinismo
dado por las formas de implementacién en la regién, las diferencias entre la
concepcion de democracia y la aplicacion real en Latinoamérica y las implicancias

de la democracia en el modelo de desarrollo.

Estas criticas, deben ser puestas en el contexto de los procesos de transicion, en
los cuales la institucionalidad democratica se estableci6 mucho antes de que se
reconocieran ciertos niveles de cultura democratica (Nohlen, 1997, p. 21).
Reflexion que se relaciona con el planteamiento de Sen, en que las sociedades se

preparan mediante la democracia.

De esta forma, tanto a nivel general de América Latina como a nivel local de Chile,

durante la década de los noventa, las democracias se presentaron a nivel formal,
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con instituciones influidas por los procesos de transicion y las experiencias
(temores e incertidumbres) recientes de regimenes autoritarios, generando
democracias de bajo perfil. Solo a finales de los afios noventa y comienzo de la
década del 2000 surgen con mayor fuerza las acciones orientadas a profundizar la

democracia y dar real cabida a las demandas sociales.

Es asi como encontramos iniciativas globales tales como la Declaracion del
Milenio, o politicas nacionales como Chile Solidario, que a comienzos de la

década pasada buscan dar respuesta a las necesidades mas sentidas.

Aunque la temética principal de este trabajo no es ahondar sobre los tipos de
democracias, es fundamental reconocer que las propuestas que se abordaran y
analizaran mas adelante implican la existencia y profundizacion de sistemas
democraticos, razén por la cual la importancia de la participacion y otras
dimensiones de la democracia seran abordadas en la seccion final del capitulo
siguiente, en el contexto del desarrollo humano, para entregar una visibn mas

completa de la relacion democracia, capacidades y desarrollo.
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Il. Desarrollo Humano, libertad y privaciones.

Desde 1990, el concepto de desarrollo ha tenido un impulso hacia el énfasis sobre
la calidad de vida, las oportunidades y las libertades. Dicho impulso ha sido

generado por el PNUD vy sus Informes de Desarrollo Humano.

La elaboracion del enfoque de Desarrollo Humano propuesta por el PNUD,
coordinada por Mahbub Ul-Hag toma gran parte del trabajo realizado con Amartya
Sen (abordado en el segundo capitulo), se destaca, su flexibilidad y adaptacién a
los contextos locales, visible en los informes regionales. Pero mas importante son
sus propuestas alternativas, presentadas con fuerza similar a los indicadores
econémicos como el PIB, sin dejar fuera todo lo que no sea ingreso o bienes de
consumo (PNUD, 2010, p. vi).

1. Desarrollo Humano, enfoque y concepto.

El primer informe definié al desarrollo humano como el “proceso que ofrece a las
personas mayores oportunidades, tales como una vida prolongada y saludable,
educacion y acceso a los recursos necesarios para tener un nivel de vida decente”
(PNUD, 1990, p. 19). Definicién acorde a la intencién de no considerar el ingreso
econdémico como principal foco del desarrollo, siendo el principal objetivo crear un

ambiente propicio para el cumplimiento de dichas oportunidades™®.

Veinte afios después, el informe del aifio 2010, introdujo modificaciones, que sin
perder planteamiento central, de mayores oportunidades, y dando cuenta de su
dinamismo (y adaptacion) del enfoque, define el desarrollo humano como ‘la
expresion de la libertad de las personas para vivir una vida prolongada, saludable
y creativa; perseguir objetivos que ellas mismas consideren valorables; y participar

activamente en el desarrollo sostenible y equitativo del planeta que comparten.

9 Ademas, se critica la excesiva utilizacion de las estadisticas y promedios nacionales, ya que
desviarian el foco de proporcionar bienestar a las personas. Se argumenta que los promedios, no
reflejan la composicion de los ingresos ni los beneficiarios reales. También es importante considerar
que los individuos generalmente no valorar logros materiales o inmediatos, mayoritariamente, son
condiciones de vida, donde el ingreso no es la suma total de la vida humana (PNUD, 1990, p. 31)
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Las personas son los beneficiarios e impulsores del desarrollo humano, ya sea

como individuos o en grupo.” (PNUD, 2010, pp. 2 - 3).

Este tercer capitulo, profundiza el enfoque de Desarrollo Humano, desde su
construccion a su uso actual, considerando los principales cambios del enfoque y

sus ajustes metodoldgicos.

Junto con la presentacion conceptual, se aterriza al contexto chileno las
propuestas del enfoque, mediante la vinculacion del desarrollo humano con los
Objetivos de Desarrollo del Milenio. Posteriormente se identificaran las des
libertades o privaciones fundamentales que se reconocen en Chile desde el
Enfoque de las Capacidades y la aproximacion metodoldgica que ofrece el

desarrollo humano.

Es importante distinguir y mantener clara la diferencia entre el Enfoque de
Desarrollo Humano, con su adaptabilidad, flexibilidad y amplitud, con las estrecha
y estadistica medicién que entrega el indice de desarrollo humano (IDH)* (PNUD,
2010).

1.1. Dimensiones basicas del desarrollo humano

Uno de los principales aspectos que identifican al Desarrollo Humano, como
enfoque alternativo, es considerar al ingreso como medio y no como fin ni medida
de evaluacion del desarrollo, ya que es una oportunidad mas entre otras
existentes. Se diferencia asi, de las visiones convencionales previas sobre
desarrollo, al abordar diferenciadamente las capacidades adquiridas y el uso que

se realiza sobre esas capacidades?.

Se presentd asi la medicion del desarrollo humano, considerando tres elementos

centrales: longevidad, conocimientos y niveles decentes de vida, aportando cada

20 Desde el primer informe se aclara el problema de los promedios y las realidades que pueden
ocultar. ver seccion 1 de este capitulo.
L En el informe de 1990, se presenta una breve descripcion y diferencias de los enfoques de
crecimiento economico, capital humano, desarrollo de recursos humanos, bienestar humano vy
necesidades humanas basicas frente al desarrollo humano, sefialando que este altimo, aborda los
enfoques anteriores, analizando de mejor forma la complejidad de la vida humana. ver (PNUD,
1990, p. 35).
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uno indicadores que permitian iniciar los estudios bajo este enfoque: esperanza de
vida, alfabetismo e ingreso per cépita. Importante es sefalar el reconocimiento
inicial de que estos indicadores son promedios que ocultan las divergencias en la
poblacién (PNUD, 1990, p. 38).

En los informes posteriores se reafirmaria la idea de que el desarrollo es entorno a
las personas, y no en sentido contrario (PNUD, 1991, p. 41)*, incorporando para
ello el bienestar de las generaciones futuras, integrando la sustentabilidad al
proceso de desarrollo (PNUD, 1992, pp. 18 - 20).

1.2.Las mediciones complementarias.

Otro aspecto fundamental del Enfoque de Desarrollo Humano, es la nocién de
libertad, vision que se desprende al igual que las capacidades y oportunidades, del
Enfoque de las Capacidades (capitulo dos). En primera instancia, se considera
como un aspecto sin el cual el Desarrollo Humano estaria incompleto,
condicionado asi los resultados obtenidos, por contextos de régimen democrético
o autoritario, enfatizando las capacidades de las personas como reflejo de las
oportunidades que se pueden alcanzar (PNUD, 1990, p. 45). En los siguientes
informes, se daria forma a un indice de libertad, primero como libertad humana
(ILH) y luego como libertad politica (ILP) en reflejo del cumplimiento de los
derechos humanos®. En definitiva, el desarrollo humano, procura que no sélo los
ambitos principales del IDH se cumplan en libertad (ej. prevenir en la mayor
medida posible la mortalidad infantil), también los logros alcanzados por las
personas, estén en relacion a la libertad de cada cual, de ejercer sus capacidades

(posibilitando oportunidades equitativas).

22 «Desarrollo de las personas, por las personas y para las personas”. Bajo esta formulacion se
resalta la idea del desarrollo hacia las personas, mediante la inversion de la sociedad en areas
esenciales que permitan a las personas desarrollarse plenamente en la vida econémica, politica y
social. lgualmente importante, son las estructuras que permitan la participacion e integracion de las
personas en las estrategias de desarrollo (oportunidades que favorezcan las capacidades humanas) y
finalmente, el desarrollo debe fortalecer las capacidades y dar oportunidades a todos, solo asi estard
enfocado al ser humano (PNUD, 1991, p. 41).

2 En el informe de 1991, se distingue entre libertades negativas y positivas. Las negativas refieren a
estar libre de algo o alguna situacion, como un arresto ilegal o un régimen arbitrario. La libertad
positiva, en cambio, apela a la oportunidad de hacer algo, como participar y organizar la vida social,
salir “sin avergonzarse de aparecer en publico” (PNUD, 1991, p. 51).
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El concepto de desarrollo humano, una vez definido continué con modificaciones
metodoldgicas, ademés de enfatizar y abordar probleméticas no sélo en relacién
directa con sus elementos centrales, tal fue el caso de las desigualdades de
género, reconociendo la lucha gestada durante el siglo XX por la igualdad entre
mujeres y hombres. El reconocimiento se desprende tanto del proceso historico,
como del objetivo central del desarrollo humano, de ampliar las oportunidades que
tiene el ser humano. Desde esta mirada se reconoce, la igualdad, la sostenibilidad

y la potenciacién de las personas (PNUD, 1995, p. 1).

El informe de 1995, propuso inicialmente la medicién de las disparidades entre
géneros y sus efectos en el progreso social, mediante indicadores simples, el
primero de ellos el indice de Desarrollo relacionado con la Mujer (IDM) considera
las variables del IDH, incorporando la desigualdad entre géneros. Representa el
valor del IDH ajustado en funcién de la desigualdad en la condicion de hombres y
mujeres (PNUD, 1995, p. 85).

El segundo corresponde al indice de Potenciacion de la Mujer (IPM), que mide Si
las mujeres y los hombres estdn en condiciones de participar activamente en la

vida econdémica y politica y en la adopcién de decisiones (PNUD, 1995, p. 81)%.

Otro aspecto esencial de este enfoque, estd en la conceptualizacion sobre
pobreza, la cual se aleja de la hasta ese entonces tradicional vision ligada a los
ingresos, asumiendo un enfoque multidimensional, la pobreza humana, donde la
pobreza puede ser considerada cualquier denegacion o privacion de
oportunidades (PNUD, 1998, p. 25).

Introducida en el informe de 1997, la pobreza humana se define como las
denegaciones de oportunidades y opciones mas fundamentales del desarrollo

humano: vivir una vida larga, sana y creativa y disfrutar de un nivel decente de

" El IDM enfatiza la ampliacion de capacidades, el IPM refiere a la utilizacion de capacidades para
aprovechar las oportunidades.
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vida, libertad, dignidad, respeto por si mismo y de los demas (PNUD, 1997, p.
17)%.

Bajo la nocién de que medir la pobreza por ingreso, es reducir a una sola
dimension, el indice de Pobreza Humana (IPH) presentado en 1997, considera las
dimensiones del IDH (longevidad, conocimiento, vida decente), planteando otros
indicadores. Los indicadores propuestos son: porcentaje de poblacion que fallece
antes de los 40 afos, porcentaje de analfabetismo adulto, acceso de servicios de
salud y agua potable, el porcentaje de niflos menores de 5 afios desnutridos
(PNUD, 1997, p. 20)*. Por tanto el IPH mide la privacién y exclusién en las

mismas areas que el IDH?’.

Finalmente, es importante explicitar que la visidbn de pobreza humana, esta basada
en la perspectiva de las capacidades?®, que refleja no solo la situacién de pobreza,
incorpora la falta de oportunidades reales, determinada por limitaciones sociales y
condiciones personales, para vivir una vida valiosa y valorada®. Se enfatiza en
esta descripcion pues al igual que el enfoque de desarrollo humano, el concepto

de pobreza humana, es mas amplia que su medicion.
1.3. Desarrollo Humano y Derechos Humanos

No se puede excluir de la presentacion de la evolucion del concepto y medicion de

desarrollo humano, la vinculacion que este presenta con los derechos humanos,

 Se conjugan la perspectiva conglomerativa, centrada en los adelantos obtenidos por toda la
poblacion, con la perspectiva de privacion, centrada en la vida que llevan los pobres y las
privaciones a las que estan expuestos. El desarrollo humano, contempla ambas visiones, donde
ningun adelanto puede opacar las privaciones experimentadas por algun sector de la poblacién, lo
que no debe considerarse como una supresion de logros o desventajas que también experimenten los
sectores de la poblacion que estén en mejores condiciones (PNUD, 1997, p. 17).
% La exclusion del ingreso como indicador, es porque el PNB estaria considerado en la medicion
del IDH, siendo este indicador un conjunto de instalaciones publicas y privadas.
" En el informe de 1998, se incorpora el IPH-2, el cual se aplica a los paises industrializados,
ampliando los mérgenes y agregando una medicion cuantitativa a la dimension de exclusion social,
considera en el IPH-1 pero sin medicion (PNUD, 1998, p. 27).
28 \er recuadro 1.1 Informe Desarrollo Humano 1997, PNUD. p. 18
2 Se debe considerar la nocién de capacidades y funcionamientos expuestos en el primer capitulo, a
sefiala: los funcionamientos son las cosas o estados valiosos que una persona puede hacer o ser, las
capacidades reflejan el conjunto de oportunidades reales para alcanzar dichos funcionamientos,
también expresable como la libertad real para alcanzar los funcionamientos.
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asumiendo su compatibilidad y complementariedad, abordada en el informe del
afio 2000, que sefala: “si el desarrollo humano se centra en el fortalecimiento de
las capacidades y libertades de los miembros de una comunidad, los derechos
humanos representan las reivindicaciones que las personas tienen respecto de la
conducta de agentes individuales o colectivos o de las estructura de mecanismos
sociales para facilitar o garantizar esas capacidades y libertades.” (PNUD, 2000, p.
20)

Aunque las estrategias y metodologias de ambos enfoques sean diferentes, se
presentan complementariedades importantes, principalmente si se enfoca la
libertad, ejemplo las libertades civiles, como fortalecimiento de capacidades.
Desde los derechos humanos, se puede fortalecer la nocion de deber para
fortalecer el desarrollo humano, al incorporar criterios de evaluacion propios de los
derechos humanos®. Favorecen también la medicién/ evaluacién de los
mecanismos sociales en el proceso de desarrollo, por una parte los derechos
individuales marcarian el limite sobre las perdidas aceptables en la basqueda de
ciertos objetivos sociales, y por otra, la vision de los derechos humanos,
posibilitaria incluir en la evaluacion, como las instituciones y los funcionarios
afectan a los ciudadanos. Por ultimo, la evaluacion del progreso se enriquece
desde los derechos humanos, al considerar instituciones, resguardos u observar la
vulnerabilidad en los logros obtenidos en materia de desarrollo humano (PNUD,
2000, pp. 22 - 23).

El desarrollo humano puede facilitar el analisis de los derechos humanos, gracias
a la diversidad de estudios realizados. Aunque los derechos humanos se
consideren indivisibles, desde el desarrollo humano pueden considerarse logros
alternativos tendientes a la implementacion de un derecho propiamente tal.
Ademas, el objetivo del desarrollo humano de ampliar las oportunidades,
estableciendo un ambiente adecuado para el desarrollo de capacidades, fomenta
las condiciones sociales que favorecen los derechos humanos. Finalmente, la

preocupacion constante por el progreso del desarrollo humano, permitiria a los

% criterios tales como la rendicion de cuentas, la culpabilidad y responsabilidad. ejemplo frente al
derecho a la educacion (PNUD, 2000, pp. 21 - 22).
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derechos humanos, evaluar a mas largo plazo la implementacion de estos en los
paises (PNUD, 2000).

1.4.Un concepto en constante reflexion.

Finalmente el informe del afio 2010, elabor6 una modificacién al concepto de
desarrollo humano, ademéas de realizar un nuevo aporte metodoldgico en la
medicion. En este informe se redefine el desarrollo humano como “la expansion de
las libertades de las persona para llevar una vida prolongada, saludable y creativa,
conseguir las metas que consideran valiosas y participar activamente en darle
forma al desarrollo de manera equitativa y sostenible en un planeta compartido.
Las personas son a la vez beneficiarias y agentes motivadores del desarrollo

humano, como individuos y colectivamente”** (PNUD, 2010, p. 24).

En esta nueva definicion, se enfatiza la libertad y la agencia en el conjunto de
oportunidades, sin dejar fuera la responsabilidad de los agentes ni deja en menor
escala la dimension de sustentabilidad del proceso de desarrollo. La modificacion,
actualiza la definicion respondiendo a las criticas e incorpora los aportes
presentados en informes anteriores, volviendo mas completa la vision que otorga
el desarrollo humano, al incorporar no solo en el andlisis, también en la medicién

nuevas dimensiones politicas y sociales.

Ademas de explicitar nuevas dimensiones, otro aporte fundamental de este
informe (2010), relacionado con la forma de medir el desarrollo humano, visible en
informes regionales previos, decanta en nuevos indices multidimensionales. El
primero de ellos, el IDH ajustado por Desigualdad (IDH-D), da cuenta de las
pérdidas generadas por las desigualdades en salud, educacion e ingreso. El
segundo, indice de Desigualdad de Género (IDG), sefiala las perdidas debido a

%1 Sin dejar de lado las dimensiones iniciales, el nuevo planteamiento incorpora tres factores:
Bienestar, ampliar las libertades (oportunidades); Empoderamiento y Agencia, incentivar la
participacion y accion de personas y grupos para alcanzar la vida que consideran valorable; y
Justicia, ampliar la equidad, preservar resultados y respetar derechos humanos u otras demandas
provenientes de la sociedad (PNUD, 2010, p. 24).
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las disparidades de género en salud reproductiva, empoderamiento y participacion
en el mercado laboral®* (PNUD, 2010, p. 96).

En el informe del 2010, se profundiza la vision de una pobreza mas alla de lo
econdémico, formulando la concepcion de pobreza multidimensional y su respectivo

indice.

El indice de Pobreza Multidimensional (IPM) mantiene la vision sobre pobreza
planteada con la “pobreza humana”, pero reemplaza la mediciébn que realiza el
IPH, considerando las dimensiones de educacion, salud y nivel de vida,
combinando la incidencia de las privaciones con la intensidad de las carencias
experimentadas por las personas (PNUD, 2010, p. 28). Traslada la atencion de la
medicion de los promedios nacionales, como lo hiciera el IPH, a las mediciones
desglosadas para mostrar como cambia la pobreza, segun regiones, grupos

étnicos o familiares.

Las privaciones que se consideran segun las dimensiones son en Salud, nutricion
y mortalidad infantil; en Educacién, afios de educacion, nifios matriculados; en
Niveles de Vida, combustible para cocinar, saneamiento, agua, electricidad, piso,
bienes. Estos indicadores permiten establecer la Intensidad de la pobreza vy el
indice de recuento de la pobreza, que conforman el IPM (PNUD, 2010, p. 245).

La importancia de este cambio, radica en que se consideran las privaciones
absolutas, importantes por si mismas y que trasgreden los derechos humanos
basicos (PNUD, 2011, p. 50)

Como ya fue sefalado, el enfoque de desarrollo humano, se encuentra en
permanente revision, redefiniendo segun los contextos y modificando sus
mediciones para aportar de la forma mas concreta a cada contexto nacional, de
ahi su amplitud y flexibilidad, sin perder el sentido original, de potenciar las

oportunidades de cada persona para lograr la vida que se estime valorable.

fz Desde el informe 2010, reemplaza a los anteriores, indice de Desarrollo relativo a Género e
Indice de Potenciacion de Género.
Para mayor aclaracion consultar: http://hdr.undp.org/es/estadisticas/ida/, pregunta 8
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2. Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM)

Las preocupaciones por la pobreza y las condiciones humanas, no son un tema
nuevo de discusion, como ya se ha mencionado a lo largo de esta investigacion, y
por tanto existen diversos enfoques econdmicos y politicos (capitulo uno) que
abordan las diversas condiciones de pobreza. También diversos enfoques
filoséficos y de teoria distributiva sefialan criterios para el andlisis de la superacion
de las condiciones privativas (capitulo dos). Esta seccibn se centra en una
propuesta concreta, con metas y plazos establecidos, Los Objetivos de Desarrollo
del Milenio (ODM).

Como reflejo de los compromisos adquiridos en la Declaracién del Milenio, firmada
en el afio 2000, comprometia a los gobiernos de todos los paises firmantes, sin
importar su nivel de crecimiento, a erradicar la pobreza extrema, promover la
dignidad humana y la igualdad, alcanzar la paz, la democracia y la sostenibilidad
ambiental. Los ODM, reflejan el paso siguiente de la discusion gestada en la
década de los noventa, que centrd la atencion en la estabilidad macroeconémica,
instituciones y gobernabilidad sélida, y la necesidad de justicia social y
participacion ciudadana en la toma de decisiones (al menos en las que se vieran
mas afectados) (PNUD, 2003, p. 1).

Los ODM, son el siguiente paso al presentar una propuesta de como superar las
trabas estructurales, partiendo por la vinculacion de toda la comunidad,
internacional y nacional en la discusion del proceso. Sin embargo, no debe
adjudicarse a estos objetivos, la gran solucion, pues solo establecen los umbrales
minimos que se deben alcanzar al afio 2015, enfatizando en aquellos paises que
se encontraban en peores condiciones y habian experimentado un retroceso
fuerte durante los noventa (ONU, 2000).

A pesar de ese énfasis, no se deja fuera a los paises desarrollados y en

desarrollo, considerando incluso que a diez afios del informe 2003, muchos paises
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ya han logrado dar cumplimiento a estas metas:. Pero como se mencioné en el
parrafo anterior, si bien marcan los umbrales minimos a desarrollar, son las lineas

de accién propuestas de cada meta y objetivo las que interesan en el analisis.
3. Capacidades, Derechos y Democracia

Para el caso de esta investigacion soOlo se consideran algunos objetivos
significativos, relacionados con las privaciones y desigualdades mas significativas
presentes en periodo 2001 — 2011, las cuales se vinculan con el desarrollo

humano, como un antecedente te6rico de los ODM.

En los primeros informes se hacia un llamado a elaborar programas
internacionales de desarrollo centrados en la pobreza, planteando objetivos que
fueran operacionales, realistas y de alcance global, siendo estos planteamientos
precursores de diversos acuerdos y pactos, entre ellos, la Declaracion del Milenio,
que plante6 una serie de objetivos que se concretaron en los ODM, que articulan y
cuantifican ciertas prioridades béasicas del desarrollo humano (PNUD, 2010, p. 17).

Como ocurre con otros elementos, el desarrollo humano es un marco mas amplio
que vincula variados elementos y enfoques, razén por la cual los ODM seran
analizados como lineas de accidon en conjunto con las desigualdades reflejadas

por las privaciones (Sen, 2000, p. 57).

Los ODM que se analizaran en esta investigacion seran 1) la erradicacion de la
pobreza extrema y el hambre, 2) reducir la mortalidad infantil y 3) mejorar la salud

materna. El andlisis de estos objetivos se enmarca dentro de la siguiente forma:

El objetivo de reducir la pobreza y el hambre, se vincula con la dimension y
capacidad fundamental de un nivel de vida adecuado. El segundo y tercer objetivo,
sobre mortalidad infantil y salud materna respectivamente se vincula con la

capacidad de una vida larga y saludable®*. (PNUD, 2003)

% En el caso chileno, el informe correspondiente al 2005, ya daba por cumplido la gran mayoria de
indicadores relacionados a los ODM (Ministerio de Planificacion, 2005)
% Recuadro 1.1 (PNUD, 2003, p. 28)
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Entender y analizar los ODM, implica también considerar los derechos humanos,
pues se consideren los ODM como meta o linea de accién basica, su ejecucion y
desarrollo implica la preexistencia, cumplimiento y garantia de derechos humanos.
Asi por ejemplo para los objetivos abordados es necesaria la existencia de
derechos tales como a un nivel de vida adecuado, derecho al trabajo, a salud

entre otros de caracter econdémico, social y cultural.

Otro elemento que permite abordar estas relaciones es la nociébn de democracia
presente como contexto y trasfondo del andlisis. Considérese que ya fue
presentada al finalizar el capitulo anterior las definiciones e importancias de la

democracia.

En el informe del afio 2000, el PNUD manifestaba la importancia de la democracia
como Unico régimen politico que respeta los derechos humanos, postulando
ademas que esta se define por los derechos humanos, a saber: a) las elecciones
libres realizan el derecho a la participaciéon politica, b) los medios de difusion libres
e independientes se vinculan al derecho de libertad de expresidén, pensamiento y
conciencia, c) la separacién de poderes del Estado, protege de violaciones a los
derechos civiles y politicos, y d) fomentar una sociedad civil abierta realiza el
derecho de reunion y asociacion pacifica, ademas de promover los derechos
(PNUD, 2000, p. 56)

En el mismo informe distinguen la existencia de democracias mayoritarias y
democracias incluyentes, siendo las primeras las que tienden a presentar mayores
riesgos para los derechos humanos, donde las minorias pueden quedar
discriminadas y marginadas, ya sea mediante exclusion de la participacion, la
violacién del Estado de derecho, la opresion y el empobrecimiento (PNUD, 2000,
p. 60)

¢ Pero por qué es importante la democracia en los derecho humanos, por ende en
el cumplimiento de lo ODM? En primer lugar la respuesta viene de la
diferenciacion entre una democracia de electores a una democracia de

ciudadanos, quienes son los poseedores y ejecutores de los derechos.
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En este contexto, se entiende ciudadania por el ‘precepto de igualdad basica
asociada a la pertenencia a una comunidad” considerando los tres componentes
de ciudadania: civil (ej. libertad de expresién), politica (participacion en el ejercicio
del poder) y social (derechos economicos, sociales y culturales) (PNUD-OEA,
2010, p. 32)

Asi la democracia queda orientada como una forma de organizacion del poder en
la sociedad con el objetivo de ampliar la ciudadania, evitar o limitar la dominacion
de individuos o grupos que impidan este objetivo y lograr la perdurabilidad de la
organizaciéon democratica. (PNUD-OEA, 2010, p. 37)

En resumen, los ODM requieren el cumplimiento de los derechos humanos, y la
ciudadania representa la igualdad de posesion y ejercicio de estos (en relacion a
la pertenencia a una comunidad), por tanto, la valoracién de la calidad de la
democracia (y por ende su relevancia) estara directamente vinculada a su
capacidad de crear ciudadania (PNUD-OEA, 2010, p. 41)

Bajo la nocién de que la creacién de ciudadania es también creacion de libertades
(PNUD-OEA, 2010, p. 40), se vuelve necesario retomar el enfoque de las

capacidades y la construccion de libertades que en él se plantean.

Desde el punto de vista de las privaciones, no existe una vinculacion directa con
los ODM, como ocurre con las dimensiones del desarrollo humano o con los
derechos humanos, ya que las libertades basicas sefialadas por Sen, interactian
en todas ellas, pues se debe considerar tanto el rol constitutivo como el

instrumental de la libertad.

El primero, constitutivo, relacionado con las libertades para el enriquecimiento de
la vida humana, y se expresa en la vinculacion ODM - desarrollo humano expuesta
en el parrafo anterior. El rol instrumental, por su parte se refleja al considerar las
libertades expresadas por Sen, tales como libertades politicas, servicios
econdémicos, oportunidades sociales, garantias de trasparencia y seguridad
protectora (Sen 2000, 57), libertades instrumentales que se deben encontrar en

todos los ODM considerados, pues el rol instrumental, refiere a la forma en como
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diferentes derechos y oportunidades contribuyen a expandir la libertad del hombre
en general y por tanto a fomentar el desarrollo (Sen, 2000, p. 56).

Para finalizar, se exponen brevemente como se expresa cada una de estas

libertades instrumentales (Sen, 2000, p. 57).

En primer lugar, las libertades politicas, refieren a los derechos humanos, las
oportunidades de los individuos para decidir a sus gobernantes, y bajo que
principios. La posibilidad de investigar y cuestionar a las autoridades, las
libertades de expresion y prensa sin censura. Asi también, los derechos politicos
propios de una democracia: posibilidad de didlogo, disentir y el derecho a

participar en elecciones, principalmente en las de poder legislativo y ejecutivo.

El segundo conjunto de libertades instrumentales, responde a los servicios
econdémicos, que refieren a la posibilidad de los individuos de usar los recursos
econdmicos, consumir y realizar intercambios. En el sentido de que los derechos
econdmicos dependeran de los recursos a los que tenga acceso y las condiciones
en que se realicen los intercambios, importan no sélo el nivel de renta, también la

distribucion que existe de los ingresos.

Un tercer conjunto, son las oportunidades sociales, libertades que se basan en los
sistemas de educacion, sanidad y otros, que posea la sociedad condicionando la
libertad fundamental de la persona para vivir mejor. Aplica no s6lo en la vida
privada, también son relevantes las opciones de participar efectivamente en las

actividades politicas y econdmicas.

Estas libertades se acompafian también de las correspondientes a garantias de
transparencia, que permitan poseer un grado minimo de confianza, siendo las
garantias de acceso a la informacion, la prevencion de corrupcion, la no existencia

de irresponsabilidad financiera y de tratos injustos los aspectos mas destacables.

Finalmente, la seguridad protectora considera que debe existir una red de
proteccion social, sin importar cuan bien funcione un sistema economico,
previniendo que la poblacién afectada caiga en miseria, incluso inanicién y muerte.

Deben existir mecanismos institucionales fijos, como prestaciones por desempleo,
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ayudad econOmicas para los indigentes, alivios para hambrunas o de empleo
publico de emergencia.

Estas libertades instrumentales, permiten establecer las condiciones minimas con
las cuales analizar el desarrollo, reforzando el rol de libertad positiva que plantea
la vision de Amartya Sen, ya que su presencia 0 carencia permite determinar la
factibilidad con que una condicion deseable de vida puede ser alcanzada por las

personas.
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V. Pobreza y Salud como privaciones del desarrollo.

Hasta el momento, se ha abordado el desarrollo desde las miradas teoricas
(enfoques, conceptualizacion) existentes y las respectivas metodologias de
medicidn segun las elecciones tedricas que fundamentan la investigacion (IDH,
IDH-D, Gini, IPM). A continuacion, se presenta un analisis basado en las distintas
condiciones que permite el enfoque de las capacidades, el paradigma de desarrollo
como libertad, y la vision del desarrollo humano.

Se consideran algunos Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM)* y su
vinculacion con las dimensiones del Desarrollo Humano, expuesta en el capitulo
anterior, para analizar dos areas del desarrollo en Chile: Pobreza y Salud.
Utilizando las categorias de capacidades, funcionamientos Yy libertades
instrumentales, asi como indicadores, se buscard dar cuenta de las privaciones y

desigualdades identificables en estas areas>®.

1. Pobreza

La pobreza entendida como la privacibn de capacidades (Sen, 2000),
principalmente aquellas béasicas y que permiten garantizar un nivel de vida
adecuado, es quizas el area mas importante en las evaluaciones de desarrollo y
bienestar que van mas allA del ingreso. Mas aun si se considera
multidimensionalmente, el enfoque de las capacidades otorga un adecuado

sustento en el cual realizar estas evaluaciones.

En el caso chileno, la medicion de pobreza esta dada bajo una vision
unidimensional, correspondiente al ingreso, que considera para la pobreza extrema
o indigencia los recursos necesarios para dar cumplimiento a las necesidades de la
canasta basica de alimentos. Para el caso de la pobreza, se consideran las

necesidades no alimentarias, duplicando el valor de la canasta basica. Ambas

% La utilizacion de los ODM, representa las lineas de accion basicas, con compromisos minimos a
cumplir en &reas fundamentales para la evaluacion del desarrollo y no representa las metas maximas
a lograr.

% |os indicadores aqui utilizados corresponden a organismos internacionales, como el PNUD vy el
Banco Mundial. también se consideran los indicadores de resultados que proporcionan los Informes
de Avance en materia de ODM, elaborados por el Gobierno de Chile, en los afios 2005, 2008 y
2010.
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mediciones se obtienen en base a la Encuesta de Caracterizacion Socioeconémica,
CASEN.

En este contexto, el ODM de “Erradicar la pobreza extrema y el hambre”, presenta
una medicion de la pobreza en base al porcentaje de personas que viven con
menos de 1 délar al dia®’. Bajo esa medicién, un 3,6% de la poblacién de 1990 se
encontraba en situacion de extrema pobreza, por tanto la meta de reducir a la mitad
la pobreza extrema para 2015, implicaba disminuir a 1,8% la poblacion en
condicion de pobreza extrema. No obstante, la posterior actualizacion del indicador
a 1,25 délar/dia da cuenta de la precarizacion en que se encontraba gran parte de
la poblacién de 1990 al aumentar de 3,6% a 10%, lo que ademas da muestra de la
vulnerabilidad de aquellos que se encuentran por sobre dicho indicador inicial

(Ministerio de Planificacion, 2008) (Ministerio de Planificacion, 2010).

Siguiendo la linea de accion del ODM, este objetivo se cumpliria rapidamente,
remitiéndose al informe del afio 2010, ya en el afio 2000 el porcentaje de la
poblacién habia disminuido de un 10% a un 3,4% y el afio 2009 a 1,5% (Ministerio
de Planificacion, p. 15). Sin embargo, al considerar las lineas de pobreza extrema y
pobreza medidas en base a la canasta basica de alimentos, la situacion cambia

profundamente.

Utilizando esta medicion, la poblacion considerada bajo la linea de la pobreza, para
1990 correspondia al 38,6% y la extrema pobreza a 12,9%. Para el afio 2003 estas
disminuyeron a un 18,8% y 4,7% respectivamente. Una década mas tarde, los
niveles de pobreza han disminuido, pero con menor intensidad, siendo para el afio
2009 15,1% la poblacion en situacion de pobreza y 3,7% la pobreza extrema
(Ministerio de Planificacion, 2010, p. 17). Al afio 2011, estos valores se ubicaban en
14,4% y 2,8% (Ministerio de Desarrollo Social, 2011, p. 3)%*.

3" Actualizada, en los primeros informes se consideraba 1 dolar/dia, Para tener una mayor relacion
con la realidad de las mediciones, se utilizara la cifra actualizada.

% Aunque sin la intencién de profundizar en las razones y el debate generado, ya que la intencién de
esta investigacion no es abordar la pobreza de ingreso, es necesario sefialar que existe una
controversia respecto a la real cifra de los datos de la Encuesta CASEN del afio 2009 y 2011, en
primera instancia por la divergencia entre utilizar el valor de los alimentos, o utilizar el valor del
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Desde la perspectiva del aporte al ingreso monetario, la evolucion que experimenta
el primer quintil fluctia de 4,4% en 1990 a 4,9% en el afio 2009, desglosado por
decil, el informe 2005 al incorporar las transferencias por parte del Estado,
sefalaba que estos aumentaban del 1,2% al 2,9% en el primer decil, y de 2,7% a
4% para el segundo decil (Ministerio de Planificacion, p. 28). El informe 2008
reajusta los datos entre el 2000 y el 2006 y sefala que el ingreso autbnomo del
primer quintil pasa del 4,0% al 4,1%, pero sefala que el ultimo decil, disminuye su
participacion en el ingreso 3,6% (pasa del 42,2 al 38,6) entre 1990 y el 2006. Al
incorporar las transferencias estatales, el aporte al ingreso monetario del primer
quintil registra un 4,7% para el 2006 (Ministerio de Planificacion, pp. 32 - 33).
Finalmente, el informe 2010 “mantiene” el porcentaje de participacién, con una leve
baja a 4,6% aunque sin sefalar cual es la incidencia de las transferencias

estatales.

Antes de explorar cuales han sido las politicas que han posibilitado o influido en
disminuir la pobreza y mejorar las condiciones de vida (sin que necesariamente se
refleje en la medicion por ingreso), se entrega un breve espacio a las otras dos

metas ligadas al Objetivo del Milenio.

La primera de ellas, es la reduccion a la mitad de las personas que pasan hambre,
situacion gue en Chile ya en el informe 2005 se consideraba como cumplida, y en
el informe 2008, se establece con un 0,3% de la poblacion en el afio 2005
(Ministerio de Planificacion, p. 39). A pesar de no profundizar en esta linea de
accion, si se consideran algunos aspectos en la evaluacion de las capacidades y

funcionamientos al final del capitulo.

La segunda meta, incorporada el 2008 y sin establecer plazos ni valores®, es la de
Lograr empleo pleno y productivo y trabajo decente para todos, incluyendo mujeres

y jovenes. El informe 2010 sefala que los indicadores de esta meta adquieren los

IPC, para ajustar la linea de pobreza. En el afio 2011, la divergencia se produce por la metodologia,
en tanto etapas de aplicacion y los datos a considerar.

% Segun lo sefialado en la hoja informativa sobre el Objetivo “erradicar la pobreza y el hambre” del
afio 2010, disponible en:
http://www.eclac.cl/MDG/noticias/paginas/5/40005/0DM1_HOJA EMPLEO.pdf
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siguientes valores: la tasa de crecimiento del PIB por persona empleada tiene un
promedio de 1,9% entre 1996 y 2009, pero con variaciones muy altas entre un afio
y otro, no obstante existe una desaceleracion desde el afio 2006, que termina con
un valor de -0,8% el 2009.

Respecto a la relacion empleo-poblacion, se sefiala en el informe 2010, que los
méas afectados tanto en la crisis asiatica y en la crisis del 2009, ha sido la
empleabilidad masculina. Por su parte la empleabilidad femenina ha subido de un
30% a un 37% en el 2009 (Ministerio de Planificacion, p. 26).

Finalmente los ultimos indicadores, la poblacion ocupada que recibe menos de 1,25
dolar al dia, alcanz6 un nivel de 0,5% en el 2009, pero si este dato se lleva a la
linea de la pobreza nacional (canasta basica), para el mismo afio, la cifra llega al
7,6%. En relacion a la proporcién de trabajadores por cuenta propia, el informe sélo
sefiala como dato importante que el 20% posee formacién académica de educacion

superior, y gue en su mayoria son jévenes (Ministerio de Planificacién, 2010, p. 29).

1.1 Disminucién de las privaciones en pobreza mediante politicas publicas.

Luego de describir y presentar la evolucion del objetivo de “reduccién de pobreza
extrema y el hambre”, se expondra brevemente las politicas publicas que mayor
impacto han generado en la disminucién de privaciones, o que han servido para
enfrentar las desigualdades existentes en materia de pobreza en Chile, para
posteriormente realizar una evaluacion de estas desde el enfoque de las

capacidades.

1.1.1 Chile Solidario (CHS)

Una de las estrategias que mayor impacto ha logrado en la reduccion de la
pobreza, principalmente la extrema, ha sido Chile Solidario. Programa iniciado en el
gobierno del Pdte. Ricardo Lagos, establece el acceso articulado a diversos
programas y beneficios sociales garantizados por el Estado, sus Ministerios y
servicios publicos, con la finalidad de que las familias participantes activen sus

capacidades y competencias (Larrafiaga, 2010, p. 2). Para ello, se trabaja en torno
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a tres componentes, apoyo psicosocial, incentivos y subsidios monetarios, junto

con acceso preferencial a programas sociales acorde a dimensiones especificas.*’

A pesar del enfoque unidimensional para la medicion de pobreza en Chile, el
programa Chile Solidario, surge bajo una concepcion multidimensional de la misma,
considerando “ingresos monetarios insuficientes; escasa presencia de capital
humano; débil capital social y alta vulnerabilidad de las familias ante sucesos que
las afectan” (BCN, 2004 en (Larrafiaga, 2010, p. 3).

Mirada multidimensional, reflejada a su vez en la composicién intersectorial de la
institucionalidad de CHS, que mediante una Secretaria Ejecutiva, dependiente del
Ministerio de Desarrollo Social, se articulan y coordinan las diversas instituciones
publicas y privadas que componen el sistema CHS, asi como la posibilidad de que
el Ministerio realice convenios con otros ministerios, municipalidades u otros
organismos, que garanticen el funcionamiento de programa (Ministerio de
Planificacion, 2005)

Dentro de los programas relevantes del sistema CHS, el Programa PUENTE,
ejecutado por las municipalidades y supervisado por FOSIS, es uno de los que
caracteriza el apoyo psicosocial otorgado, facilitando el acceso a los demas
programas y subsidios correspondientes a las diversas dimensiones del sistema.
Refuerza el sentido multidimensional y se aleja de las intervenciones
asistencialistas tradicionales al entregar incentivos monetarios decrecientes, que
junto al Apoyo Familiar (visitas a las familias) sirven de vinculacion e integracion a
la red de promocion social, ya que la finalidad de CHS es la superacion de la
pobreza mediante la formacion de competencias en las familias pobres (Larrafiaga,
2010, p. 4).

Larrafiaga, plantea que CHS adquiere su relevancia al interconectar las propuestas
sectoriales hasta entonces ejecutadas, modificando la l6gica dispersa y pasiva de

la institucionalidad, presentando una ventana Unica de atencion, trasladando

0" Dimensiones: Identificacion personal, Salud, Educacién, Dindmica familiar, Habitabilidad,
Empleo e ingreso (Larrafiaga, 2010, p. 3)
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ademas el foco desde los individuos a las familias, fortalecido por la gestion
institucional y los sistemas integrados de informacion (Larrafiaga, 2010, p. 7).

Respecto a los participantes, CHS es una politica focalizada a la poblacion mas
pobre del pais, seleccionados mediante la Ficha de Proteccion Social (antes Ficha
CAS). Aunque han existido modificaciones en los criterios de inclusién®, desde el
afo 2008, casi el total de los participantes del programa pertenecian al ventil mas
pobre (Larrafiaga, 2010, p. 13). Importante es el hecho que gran parte de familias
participantes sean monoparentales (hasta 65% en 2008) y que el jefe de familia
sea mujer, situacion explicada por Larrafaga, dado que la “conciliacion entre
trabajo doméstico y trabajo remunerado en las familias mono-parentales hace mas
probable que en estos casos el grupo familiar tenga bajos ingresos y califique como

pobre (Larrafiaga, 2010, p. 9)

Resumiendo, CHS es una politica integral focalizada en las familias mas pobres,
gue busca el acceso e integracion de estas al sistema de proteccién publico y

privado, con un enfoque multidimensional y un rol institucional activo.

1.1.2 Reforma Previsional

Otra estrategia relevante en torno a la pobreza y su superacion, es el conjunto de
politicas enfocadas en garantizar una mejor calidad de vida en personas
pensionadas, conocida como Reforma Previsional. Promulgada a comienzos de
2008, que complementa el sistema de pensiones vigente, con el objetivo de crear
un sistema de pensiones solidarias de vejez e invalidez, financiada por el Estado, y

aportes previsionales de vejez e invalidez (Ley 20.255, 2008. art. 1°).

Uthoff, resume los tres ejes de la reforma en: a) Estado garante de la Seguridad

Social (creacion del sistema de pensiones solidarias), b) aumento de la cobertura

*1 El principal cambio fue el reemplazo de la Ficha CAS por la de Proteccién Social, pues en los
primeros afios cerca de la mitad de los participantes pertenecian a los ventiles 2 y 3. Segundo, se
paso de seleccionar al porcentaje mas pobre segun cada comuna, segun la CASEN correspondiente
y que permitia variaciones de los porcentajes acorde a la ubicacion geografica, a seleccionar segun
criterios del porcentaje de pobreza nacional, aplicados a cada comuna, es decir, si se indicaba que la
pobreza era de un 3%, ese porcentaje se aplica a todas las comunas del pais (Larrafiaga, 2010, pp.
11 - 12).

73



de los grupos previsionales vulnerables (jovenes, mujeres trabajadores
independientes), c¢) perfeccionamiento del sistema de capitalizacion individual
(aumentar competencia y rentabilidad, disminuir costos y favorecer ahorro

previsional voluntario) (Utoff, 2009, p. 10).

Esta reforma responde a las inquietudes generadas por el modelo antiguo de
pensiones, que daban cuenta de la precariedad de las pensiones al existir
deficiente cobertura, bajo nivel de beneficios y altos efectos fiscales, teniendo como
resultado la profundizacién de la inequidad social (Divisibn Asuntos de Genero.
CEPAL, 2012)*.

Los principales componentes o medidas previsionales que entrega la reforma, son
las pensiones basicas solidarias de vejez e invalidez y los aportes previsionales de
vejez e invalidez como medidas no contributivas solidarias, asi como subsidios de
contratacion y cotizacion de joévenes y la obligatoriedad de los trabajadores

independientes de cotizar, entre otras medidas.

Es importante destacar, que si bien esta reforma incorpora al Estado con un
sentido moderno de seguridad social (proteccion social y responsabilidad estatal)
con la finalidad de prevenir la pobreza en los jubilados, no reemplaza al sistema de
capitalizacion individual existente, limitAndose a las garantias minimas de acceso y

cobertura del sistema previsional (Division Asuntos de Genero. CEPAL, 2012, p. 4)

Sin embargo, si realiza modificaciones complementarias al sistema contributivo
(AFP), tales como: division de saldos acumulados, en caso de divorcio o nulidad,
separacién por género de licitacion del seguro de invalidez y sobrevivencia, la
afiliacion voluntaria, eliminaciéon de comisiones, ingreso minimo imponible para
trabajadores/as de casa particular, pensiones de sobrevivencia de las mujeres
trabajadoras a conyuge no invalido (Divisiébn Asuntos de Genero. CEPAL, 2012, p.
6)

*2 para ejemplificar la importancia de la reforma, se debe considerar que de no aplicarse, la mitad de
pensionados de AFP, no obtendria una pension minima y por tanto necesitaria financiamiento
publico, en el caso de las mujeres, ese porcentaje subia a 75% (Division Asuntos de Genero.
CEPAL, 2012, p. 2)

74



Institucionalmente, la ley de la reforma previsional modifica la institucionalidad,
creando dos nuevas instancias, la Superintendencia de Pensiones, que continua
con la labor de la Superintendencia de AFP, funcionando como organismo
autonomo Yy fiscalizador de las pensiones, tanto las entregadas por las AFP como
las pensiones solidarias. El segundo organismo es justamente el encargado de
administrar el sistema de pensiones solidarias, el Instituto de Prevision Social que
ademas administra las pensiones del sistema de previsiones provenientes del
INP*, Ambas se vinculan al Gobierno mediante la Subsecretaria de Prevision
Social, con la diferencia de que el primero es autonomo y el segundo tiene rango
de servicio y es dependiente de la subsecretaria.

1.1.3 Ingreso Etico Familiar

Finalmente, la dltima estrategia que se presenta es el sistema de bonos y
transferencias condicionadas y no condicionas que representa el Ingreso Etico
Familiar (IEF), promulgado en mayo 2012 con la Ley 20.595.

Su objetivo es brindar seguridades y oportunidades a los participantes de este
subsistema, promoviendo el acceso a mejores condiciones de vida (Ley 20.595,
2012. art 2°).

Surge como un sistema de apoyos y transferencias monetarias, muy similar al
sistema que instalara Chile Solidario, con la diferencia de que el IEF amplia el
monto de las transferencias y las reasigna en tres pilares: dignidad, deberes y
logros** (Cecchini, et al., 2012, p. 2).

La entrega de los beneficios de IEF, corresponde a los montos faltantes para
superar la linea de la pobreza extrema, mediante el indice al aporte del ingreso

familiar, estableciendo una transferencia monetaria base.

* Referencias obtenidas de las paginas de cada institucién. www.safp.cl y www.ips.gob.cl

* El pilar de la dignidad implica transferencias no condicionadas, el de los deberes transferencias
condicionadas, el tercer pilar, también considera transferencias condicionadas, pero ampliado al
30% més vulnerable de la poblacion.
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El IEF, continua con algunos de los beneficios otorgados por el sistema CHS, en
ese sentido no es excluyente, y ademas del acompafiamiento psicosocial que
establecia este sistema, el IEF proporciona acompafiamientos socio laborales,
contemplando sesiones de habilitacion para superar las barreras de entrada al
mercado laboral, apresto para generar competencias blandas, reforzamiento y
creacion de competencias técnicas mediante capacitacion e intermediacion laboral
(Cecchini, et al., 2012, p. 4)

Busca potenciar la autonomia en la consecucion de ingresos, familiares e
individuales, incentivando la participacion y empleabilidad en el mercado laboral,
destacando el énfasis en la participacion laboral femenina, bonificando a
trabajadoras independientes y dependientes como a los empleadores.

Es importante tener presente que el IEF comenzé aumentando los bonos que
entregaba CHS hasta el momento, luego incorporando nuevos bonos,
denominados de Asignacion Social, y aumentando la poblacion beneficiaria. Esta
situacion representa un aumento entre 2,4 y 5,3 veces de los montos entregados
por CHS* (Cecchini, et al., 2012, p. 4).

Finalmente, uno de los aspectos mas significativos, es la incorporacién de
transferencias no condicionadas, asegurando un nivel minimo de ingresos solo por
estar en determinada condicion de pobreza®. No obstante, se mantiene la
focalizacion, compartida con los programas anteriores, en las personas de extrema

pobreza (Cecchini, et al., 2012, p. 5).

1.2 Evaluacion desde el Enfoque de las capacidades

Analizar la pobreza desde el enfoque de las capacidades, implica considerar esta
como privacion de capacidades, dejando de lado las mediciones de ingreso, y

asumiendo que esta implica un espacio mayor de evaluacion que considera

* Seglin nimero y edad de los integrantes familiares, el valor de la FPS y el cumplimiento de
condiciones

*® Recordar que en CHS son transferencias condicionadas a determinados logros, pero planteadas en
segundo plano del acompafiamiento psicosocial
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mecanismos causales. En este sentido, el enfoque entrega dos elementos
centrales, funcionamientos y capacidades (capitulo 2 2.1), ademas, incorporando
las libertades instrumentales, (capitulo 3.3) se puede establecer un marco de
analisis basado en lo que las personas pueden lograr y el tipo de vida que estas

consideran valorable.

La observacion de funcionamientos y capacidades se realiza siguiendo el enfoque
directo en su variante de comparacion de capacidades especificas, pues se

consideran las capacidades principales a las que aporta cada politica®’.

Las politicas descritas en la seccidn previa, si bien no son las Unicas, son ejemplos
concretos de estrategias tendientes a superar una base minima de ingresos, y se
orientan principalmente al logro de condiciones, y favorecer el acceso a

determinados derechos.
a) Chile Solidario

En esta perspectiva, CHS potencia funcionamientos mediante las 6 dimensiones de
trabajo. Por ejemplo, la dimension de identificacion personal, favorece el desarrollo
de funcionamientos basicos que permiten la incorporaciéon en la sociedad, con
acciones simples como la identificacién y documentacion legal, ya que como sefiala
Larrafiaga (2010, p. 24) existian familias marginadas que no accedian a las
prestaciones sociales por desconocimiento, reforzado por el rol pasivo y a la vez
asistencialista de la institucionalidad previa. Se refuerza la incorporacion, al acordar

con las familias el compromiso (escrito) con el cual funcionaran durante el proceso.

De igual forma las dimensiones de salud y de educacion proporcionan no solo el
acceso favorecido a los sistemas respectivos, son también las dimensiones que
mas conjuntos de funcionamientos representan: desde el estar bien cuidado (salas

cuna y atencion primaria), tener buena nutricion (o al menos la ingesta caldrica

" Sen, sefiala tres enfoques bajo los cuales usar el enfoque de las capacidades en la evaluacién o
comparaciones interpersonales. A saber: a) enfoque directo, b) enfoque complementario, ¢) enfoque indirecto.
El enfoque directo, usado en esta investigacion, consiste en examinar directamente lo que puede decirse sobre
las respectivas ventajas analizando y comparando vectores de funciones o de capacidades, en el caso de la
variante de capacidades especificas, se centra la comparacion y evaluacién en una capacidad elegida como
centro de atencion, sin tratar de que la cobertura sea total. (Sen, 2000, pp. 108 -109)
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minima) hasta garantizar una calidad minima en la salud y educacion bésica

(Programa educacion media, ex - Liceo para Todos, Chile Califica)

Las dimensiones dinamica familiar y habitabilidad, generan un ambiente de
proteccion y seguridad a las familias, permite acceder a subsidios o regulaciones
de titulo y a fortalecimiento del vinculo parental. Esto también influye en los
factores de conversion, personales y ambientales, ampliando el conjunto de

libertades que posteriormente tendra cada uno de los individuos.

Todo esto se enmarca en el componente de Apoyo Familiar, que interrelaciona las
dimensiones y acompafia a las familias para que ellas sean las que puedan

escoger sus propias vidas.

Si se analiza los efectos de CHS en pobreza desde los funcionamientos, se
encontraran resultados generales buenos, principalmente por las garantias de
acceso y los mecanismos de prevencion de retorno a la pobreza. Pero si se
consideran las capacidades, vale decir la libertad con que se alcanzan esos logros,

son reconocibles algunas brechas importantes.

Para ello podemos recurrir a las libertades instrumentales como reflejo del conjunto
de capacidades que experimentan las familias de CHS. En primer lugar, Galasso
(2006) y Perticara (2007) sefalan que no hay evidencia del real impacto de CHS en
materia de empleo e ingresos ni en una mejor insercion laboral y la capacidad de
generacion de ingresos (Larrafiaga, 2010, p. 22) para el caso de esta investigacion,

la libertad instrumental referente a los servicios econdmicos.

La falta de incidencia de CHS no implica que los programas estatales fomenten una
menor participacion en el ingreso, o que no tengan efecto en la distribucion del
ingreso. Ejemplo, el indice 10/10 del 2006 tenia un valor de 31,3 en ingresos
autonomos, y al considerar las transferencias estatales baja a 23,9. Para el afo
2011 los valores del mismo indicador correspondian a 35,6 y 22,6. Por tanto si bien
no hay evidencia especifica de la incidencia de CHS en los ingresos, no se puede
descartar el efecto positivo de las transferencias estatales en los ingresos de las

personas (Ministerio de Desarrollo Social, 2011).
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Los mayores aportes de CHS se relacionan con los factores subjetivos, en esa
direccion encontramos las dimensiones de salud y educacion, que proporcionan un
aumento de las libertades instrumentales de oportunidades sociales y seguridad
protectora. En cuanto a la primera, los participantes reconocen que el Apoyo
familiar, les brinda un espacio para potenciar su autonomia personal, no soélo
acompafiando en condiciones minimas, también como un proceso de reflexion,
acompafamiento que les permite sentir un mayor control sobre el entorno
(Larrafiaga, 2010, p. 25)

La segunda libertad instrumental, esta relacionada con los componentes del
programa CHS, y el objetivo de dar acceso a la red proteccion social, asi como la
dimension de empleo e ingreso. Los subsidios y programas de integracion laboral
pueden ser observados desde esta libertad y cémo el conjunto de ellos busca

prevenir el retorno a los niveles de pobreza.

Por dltimo, CHS presenta ciertas trabas que dificultan la potenciacion de
capacidades personales, principalmente mediante el Apoyo Familiar. Estas refieren
a la rigidez de instituciones partes de la red en su trato a los beneficiarios y los
mecanismos de interaccion (“la forma de hacer las cosas”) (Larrafiaga, 2010, p.
27), limitando la posibilidad de innovacion de los equipos de apoyo. Ademas de una
dispersién de los objetivos perseguidos con el sistema, mas alla de la incorporaciéon

a la red de proteccién mencionada en la descripcién de CHS.
b) Ingreso Etico Familiar

En una linea similar a CHS, esta el Ingreso Etico Familiar (IEF), cuyas diferencias
principales son: reestructuracion en la entrega de bonos (aunque se mantienen
varios), aumento de los montos transferidos, mayor relevancia del diagndéstico e

incorporacién de programas de acompafiamiento socio laboral*.

48 P . .z . . . . Z . .re .z
Segun la descripcidn realizada tanto de Chile Solidario como del Ingreso Etico familiar en la seccién
anterior.
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No obstante, se mantiene cierta rigidez y homogeneizacion en el enfoque sobre el
sector de la poblacién en que se focaliza el IEF, ademas tiende a generar cierta

dependencia asistencialista (Observatorio de Iniciativas Legislativas, 2012, p. 5).

En relacibn a los funcionamientos y capacidades que se potencian con este
sistema mediante sus tres pilares, se puede destacar que en el pilar de la dignidad
se encuentran funcionamientos bésicos como el acceso a agua potable, u otros
mas complejos como la valoracion familiar, ambos potenciados mediante
transferencia no condicionada y el apoyo psicosocial. El segundo pilar, de deberes,
favorece funcionamientos como estar atendido (sanitariamente) y recibir educacion,
por ultimo, el tercer pilar, de los logros, se orienta mas hacia la consecucion de
determinadas capacidades que de funcionamientos, como la autonomia laboral

(femenina), y la formacién escolar.

Desde la mirada de las libertades instrumentales, en el IEF, se identifica un énfasis
relacionado a la libertad de a los servicios econémicos. Aunque muchas de las
condiciones descritas para recibir bonos se cumplen con anterioridad a la entrega,
el objetivo de garantizar un cierto nivel de ingreso autonomo da cuenta de la
prioridad de favorecer la autonomia econdmica, considérese como ejemplo, el

subsidio al empleo femenino o el acompafiamiento socio laboral®.

Al igual que CHS, las libertades instrumentales de seguridad protectora y
oportunidades sociales se observan en el caso del IEF en los dos procesos de
acompafnamientos y la diversidad de bonos que se entregan (Observatorio de
Iniciativas Legislativas, 2012, p. 6). Es importante destacar que los bonos
entregados refuerzan ciertos deberes que en mediano plazo favorecen
funcionamientos, ejemplo en el &mbito de educacion, y que a su vez permiten
ampliar la libertad real de los beneficiarios, ampliando su conjunto de capacidades.

Se debe tener presente, que la intencionalidad y el énfasis mencionado son

9 Acompafiamiento laboral: Tiene como objetivo desarrollar y activar habilidades y capacidades para que las
personas mejoren sus posibilidades de empleo y asi generar ingresos en forma auténoma. Acompafiamiento
social: busca promover el desarrollo de las habilidades y capacidades de la familia y sus integrantes, para
permitir su integracion a las redes y desarrollo auténomo.

Fuente:[ http://www.ingresoetico.gob.cl/preguntas-frecuentes/] Preguntas 15y 16
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positivos, pero la focalizacion del programa hace complejo extrapolar dicha

potenciacion de funcionamientos a otros grupos sociales.

IEF presenta una dificultad en relacién a las garantias de transparencia, no
directamente para los beneficiarios como si para el resto de la poblacion que puede
observar su aplicacion. Dentro de los factores que permiten tal dificultad, esta el
complejo célculo para determinar el indice al aporte del ingreso familiar, con
transferencias fragmentadas y la discrecionalidad en su entrega, la divisién de los
programas de acompafiamiento, y el seguimiento de las familias participantes

(Observatorio de Iniciativas Legislativas, 2012, pp. 7 - 9).

El IEF, se reduce asi en una continuacion perfeccionada de los programas y
beneficios de CHS, mejorando su rigidez y focalizacion, principalmente ampliando
los montos de entrega e incorporando nuevos bonos, pero sin establecer los
impactos sociales que este subsistema de proteccion social entrega, mas alla de

cobertura y acceso.
c) Reforma Previsional (2008)

Finalmente, la Reforma Previsional, al igual que las otras dos politicas analizadas,
garantiza el acceso de grupos sociales antes excluidos de determinados beneficios

sociales, en este caso, los pensionados.

Se pueden considerar dos areas de analisis, la primera y mas directa son las
pensiones de vejez e invalidez, donde se identifica mas facilmente el rol solidario
de la reforma. Al garantizar un ingreso minimo mediante pensiones, no solo provee
recursos a los beneficiarios, si no que se encamina en la linea de potenciar

capacidades de las personas, aumentando sus libertades para optar.

Es necesario cuidar en el analisis, que esta reforma enfatiza en personas o que
bien, no recibirian pensién o cuyos montos no alcanzan un minimo digno, y no
reemplaza el sistema tradicional de AFP ni sus falencias, por ende, la ampliacion

de capacidades permite garantizar el acceso a personas “excluidas”.
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La segunda éarea, identificable con los subsidios de contratacion para jovenes,
presenta un rol preventivo de la politica publica, considerando que en el sistema de
capitalizacion individual la incorporacion temprana al sistema favorece los montos
finales de participacion, pero también un enfoque de incorporacion, disminuyendo

las tasas de desempleo joven (Centro de Microdatos, 2011, p. 2).

Desde el Enfoque de las capacidades, se puede sefialar que esta reforma potencia
la libertad instrumental de seguridad protectora, en las poblaciones de
pensionados, mediante la creacion de las pensiones basicas y los aportes
previsionales. En el caso de la poblacion trabajadora joven, se potencia ademas de
la seguridad protectora, la libertad instrumental de servicios econémicos, con los
incentivos de contratacion, y la de oportunidades sociales, tanto por los accesos
que permite el ingreso monetario, como por la dignidad individual que entrega el

trabajo como mecanismo de incorporacién social

2. Area Salud

Los Objetivos de Desarrollo del Milenio ligados al area salud, no sélo dan cuenta de
las condiciones sanitarias y epidemiologicas en que se encuentra Chile, muchas de
las metas tienen directa relacion con otras areas del desarrollo, como la tasa de
mortalidad en la composiciébn demografica y cdémo esta afecta las futuras
decisiones previsionales como se presento en la seccion 1.1.2 de este capitulo.

De esta forma los objetivos y metas que describen el contexto de salud y desarrollo

son: reduccion de la mortalidad infantil, mejorar la salud materna.

Respecto a la mortalidad infantil, existen tres metas, la primera “Tasa de mortalidad
de 1 a 4 anos (por cada 1000 habitantes)” reflejaba un valor base en 1990 de 0,79
y una meta a 2015 de 0,26. El informe de ODM 2005 da cuenta de una baja poco
mas de la mitad en la primera década, a 0.31, para mantener un valor estable en

los siguientes afios, como lo ratifica el informe ODM 2010.

Dentro de las causas que sefalan tal baja, el informe 2005, identifica multiples
causas, siendo uno de ellos la poblacion, donde se considera la reduccion de la

fecundidad, con 2.5 hijos por mujer para el afio 2000, la baja en la tasa de natalidad
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de 23.5 a 16.8 por cada mil habitantes en el 2001, también considera la
postergacion de tener hijos hasta después de los 20 afios. Estas tendencias
significarian mayor proporcion de hijos deseados, con la consiguiente mejor
atencion y cuidado materno, lo que disminuiria los riesgos de muerte (Ministerio de
Planificacion, 2005, p. 83). Otras causas, dan cuenta de las mejoras en las
condiciones de sanidad, como el agua potable y el alcantarillado.

El informe 2010, entrega un dato relevante acorde a las principales causas de
muerte infantil, donde las causadas por infecciones y anomalias congénitas y las
por tumores representan un 18,7% y 13,8% respectivamente, adquiriendo mayor
relevancia las causas externas, con un 32,5, que consideran accidentes y
conductas de violencia (Ministerio de Planificacion, 2010, p. 79). La importancia de
esta proporcion radica en que estas Ultimas son causas evitables a la vez que

representan conductas humanas.

Respecto a la reduccion de la tasa de mortalidad, que refleja las muertes en
menores de un afio, experimentd una disminucion del 51,2% en el periodo 1990 -
2008, siendo los principales avances en la Tasa de Mortalidad Infantil Tardia (mas
de 28 dias) con un 69,3%. Situacion que centra la atencion en la mortalidad infantil
neonatal, principalmente la primera semana de vida, siendo el estado nutricional de
los recién nacidos una de las principales causas (Ministerio de Planificacién, 2010,
p. 81).

Finalmente, en relacion a la vacunacion contra el sarampion, Chile presenta un
gran logro, al contar en 2008 con un 95,7%, de cobertura en la poblacion menor de
un afo, permitiendo no reflejar ninglin caso autéctono desde el 2004 (Ministerio de
Planificacion, 2010, p. 82).

El segundo ODM importante en salud, mejorar la salud materna, representa las
condiciones sanitarias durante y después del embarazo, asi como la prevencion de

embarazos no deseados y los mecanismos para cumplir con ello.

Dentro de sus metas esta la reduccion de mortalidad materna a tres cuartas partes,

la cual ha presentado un proceso de descenso, incluso antes de 1990, cuando en
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1961 alcanzo los 381 por 100 mil nacidos vivos, disminuyendo hasta llegar a 40,10
en 1990. En el 2000, la tasa baja a 18,7 estancandose la baja a mediados de la
década pasada en torno al 18 — 19, con 18,3 para el afio 2010 (DEIS-MINSAL)>°

Una de las razones principales de esta baja pasa por el cambio de enfoque sobre
la salud reproductiva, incorporando la nocién preventiva y ampliando los periodos
de cuidados en torno al embarazo (puerperio) que permiten influir en las
condiciones psicosociales del salud. Se destaca principalmente el Programa Salud
de la Mujer, que incorpora aspectos no reproductivos tales como salud mental y
aspectos nutricionales entre otros. Ademas influye la baja de los casos de
fallecimiento ligados a aborto con 2 cada 100.000 (Ministerio de Planificacion,
2010, p. 89)

Ligado a estos cambios esta la segunda meta, sobre el porcentaje de partos
atendidos con personal especializado, el cual desde 1990 alcanzaba 99,2% con
una meta de 100% al 2015. El avance ha sido lento, con 99,7% en 2000, 99,8 en
2008 (Ministerio de Planificacion, 2008, p. 87), pero organismos internacionales
cifran en 2011 un 100% de cobertura (PNUD, 2011, p. 157).

Junto a estos indicadores, se plantean dos adicionales, el primero con relacion al
uso de anticonceptivos por mujeres en edad fértil, que en 1990 alcanzaba a un
31,6%, 40,9% en el 2000 y 53,42 en 2006 (Ministerio de Planificacién, 2010, p.
87)°!. Se consideran los métodos tradicionales, pues si se incorpora la
esterilizacion femenina, que en 2006 alcanzo un 10,6% el objetivo de 60% al 2015

ya estaria cumplido.

Un dltimo indicador, aunque no menor, son los nacidos vivos de madres menores
de 19 afios sobre el total de nacidos vivos, que refleja no sélo los embarazos

adolescentes, también el efecto de las politicas de educacién y prevencion. Este

*Fuente:
http://deis.minsal.cl/vitales/vitales2010/Mortalidad_Materna/Defunciones_Mortalidad_Materna_reg
ion_2000_2010.htm [Consultado 9 de julio, 2013]

*! LLa Encuesta Nacional de Calidad de vida y Salud, que entrega los resultados para el afio 2000 y
2006, aun no publica los resultados para el afio 2012, razon por la cual no existen resultados
oficiales sobre el uso de anticonceptivos.
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indicador ha reflejado un aumento desde 1990, 9,30%, alejdndose de la meta para
2015 de solo tener un 8, 91%, siendo los valores de 2000 y 2006 los mas altos, con
11,40% y 11,6% respectivamente, registrados por los informes ODM (Ministerio de
Planificacion, 2010, p. 87). No obstante, posteriores estadisticas oficiales, sefialan
que en 2012, del total de nacidos vivos, 14,42% (34.906 casos) corresponden a

embarazo menores de 19 afios (Subsecretaria de Salud Publica, 2013, p. 9).

2.1 Principales Politicas de superacion de desigualdades

Descritas las principales lineas béasicas, se presenta a continuacién una de las
politicas principales y transversales en el area salud, que da cuenta del derecho

constitucional al acceso de atencién en salud (Bastias & Andia, 2007)

2.1.1 AUGE/GES

El Plan AUGE (Acceso Universal de Garantias Explicitas) o GES (Garantias
Explicitas en Salud), es el conjunto de beneficios y prestaciones que tanto
FONASA como las Isapres, estan obligados a entregar a sus beneficiarios, dichas
garantias se traducen en acceso, oportunidad, calidad y financiamiento (Urriola,
2006)

Mediante la Ley 19.996, en septiembre de 2004 se crea el régimen general de
garantias en salud, buscando garantizar las condiciones minimas de universalidad,
oportunidad calidad y proteccién financiera al derecho constitucional de acceso a la

salud.

En el contexto de un sistema mixto de salud, se identificaron ciertas desigualdades
de cobertura y acceso respecto al sistema de salud, no solo en grupos de pobreza,
si no que a un amplio grupo de usuarios de FONASA, quienes estaban sujetos a la
disponibilidad de oferta para acceder a las prestaciones de salud. Por su parte, los
usuarios de Isapres veian determinado el acceso a prestaciones de salud segun los
recursos financieros que tuviesen para pagar la atencion, la cual aumentaba segun
la complejidad de la prestacion o la cobertura de su plan (Bastias & Andia, 2007, p.

2). Ademas, a medida que aumentaba la situacion, obligaba a los usuarios de
85



Isapres trasladarse al sistema publico, disminuyendo las oportunidades de atencion
en FONASA.

Es a esta problemética que el GES busca dar respuesta, garantizando el derecho
social de acceso a la salud, mediante las garantias de acceso, que es la obligacion
de ambos sistemas de administracion de salud de otorgar prestaciones de salud a
sus beneficiarios; de oportunidad, que regula el plazo maximo en cual se deben
otorgar y cumplir las prestaciones, lo que implica actividades de monitoreo,
fiscalizacion y control del sistema de garantias de salud. Las garantias de
proteccion financiera, refiere a los maximos que pagan los afiliados, siendo no mas
de un 20% del valor de referencia establecido por ley, y la garantia de calidad,
acorde a los protocolos publicos (Urriola, 2006, pp. 165 - 167).

Las patologias y sus respectivas garantias, fueron establecidas mediante un
estudio que jerarquizo la prioridad de estas acorde a la realidad chilena, las cuales
fueron calendarizadas para su posterior implementacion, con el resultado de iniciar
el programa GES con 25 patologias en 2005, a las que se le agregé 15 el 2006, 16
el 2007, 10 el 2010 y finalmente el 2013, se integran 11 patologias mas.

No obstante, las garantias de cada patologia sirven a la vez de filtro para cada una
de ellas, por lo cual la garantia de acceso, define el perfil y caracteristicas que debe
cumplir el solicitante para ser beneficiario. Bastias y Andia (2007)sefialan en este
sentido que lo realmente garantizado es el diagnostico claramente definido,

produciendo barreras de entrada que controlan indirectamente la demanda®2.

Institucionalmente, el plan GES como principal pilar de la reforma de salud iniciada
a mediados de la década pasada, implica una reestructuracion tanto de Isapres
como de FONASA, aunque no elimina la existencia de un sistema mixto, si
incorpora el resguardo del derecho de acceso a la salud, beneficiando a ambos

tipos de usuarios.

>2 A pesar de que los funcionarios que reciben a los pacientes deben indicarles el procedimiento y la
red a la cual deben recurrir, los autores sefialan que respecto al uso de las garantias se produce una
falta de informacion por parte de los usuarios.
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La implementacién se realizé en forma gradual, creando procesos e instancias en
las redes asistenciales, Infante y Paraje (2010, p. 20) sefalan que en cada una de
estas redes se establecieron: subdirector médico; Consejo de integracion de la Red
asistencial, que permitia socializar la implementacion de la politica; Coordinador
AUGE, quien monitorea el proceso; Directorio de Compras, examinando las
dificultades para cumplir con las garantias.

Otro aspecto de la implementacion gradual, fue la creacion de polos de desarrollo,
concentrando el equipamiento mas complejo, dando servicios a varias redes
asistenciales. Ademas, Infante y Paraje refieren al efecto de fortalecimiento que se
produjo en el sistema puablico, principalmente por la implementacion de
infraestructura para dar cumplimiento a las garantias (2010, p. 29)

2.2 Evaluacién desde el Enfoque de las Capacidades

Para realizar una evaluacion del AUGE/GES, mas alla de las coberturas - el
namero de enfermedades y los beneficiarios - debe remitirse principalmente a las
mismas garantias que la ley establece: acceso, oportunidad, calidad y proteccion

financiera.

En esta perspectiva Valdivieso (2010), realiza una evaluacion de estas garantias,
con un balance positivo y algunas criticas. Sefiala que: a) respecto a la Garantia de
Acceso, es una herramienta para enfrentar la equidad siendo el 95% de los
beneficiarios parte de FONASA. Las dificultades que se presentan son
administrativas y responden a la complejidad de los tramites. b) la Garantia de
Oportunidad, aunque se ha cumplido, es la que presenta mas falencias y retrasos,
siendo el déficit de oferta en el sistema publico el principal causante, afectando
tanto a patologias AUGE como no-AUGE (2010, pp. 1042 - 1043), situacion que

llevaria posteriormente, a la creacién del bono auge®:.

c) La Garantia de Calidad, Valdivieso la presenta como una falencia debido a la

falta de especialistas, desde el nivel primario hasta el terciario, arrastrando la

> Complementa la garantia de oportunidad cuando esta no ha podido dar respuesta dentro de los
plazos que establece el AUGE. Fuente:
[http:/imvww.fonasa.cl/wps/wem/connect/internet/sa-superior/preguntas+frecuentes/bono+auge]
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demanda al nivel siguiente y estancandose en el nivel terciario, esto no descarta
buenos resultados en determinadas patologias. d) Finalmente, la Garantia de
Proteccion financiera, es sin duda la mas valorada y que presenta el mayor avance
hacia la equidad, no obstante queda pendiente una mayor frecuencia y calidad en
la entrega de los medicamentos garantizados (Valdivieso & Montero, 2010, p.
1044).

A diferencia de las politicas analizadas en el area de pobreza, que también
garantizan acceso, la estrategia de salud representada por el AUGE, no solo
proporciona acceso, estableciendo el “logro” (como funcionamiento) de la salud,
ademas amplia el @&mbito de decision de las personas al entregar la posibilidad de
elegir si acceden o no a dichas prestaciones de salud (Sen, 2002, p. 303)

Desde las libertades instrumentales, se puede reconocer el AUGE como una
politica que potencia las capacidades, como espacios de eleccion real, en este
caso la libertad de oportunidades sociales, se ve favorecida y ampliada al
garantizar el acceso, permitiendo a los beneficiarios vivir mejor, principalmente de

sectores mas vulnerables.

Aungue la salud, como dimension, atraviesa todas las libertades instrumentales, es
en la sefialada oportunidades sociales y en la seguridad protectora donde tiene
mayor visibilidad. En el caso de AUGE presenta sin embargo, falencias o desafios
en materia de la libertad instrumental de garantias de transparencia, pues como
seflalan Bastias y Andia (2007), se garantiza el diagnostico claro y definido,
ademas de existir barreras etarias para algunas patologias, o de co-morbilidades
asi como la eleccién de médicos tratantes, segun lo sefialado por Valdivieso (2010,
p. 1045). Situaciones que no son aclaradas por los funcionarios, que debia ser
complementada por la Ley de Derechos y Deberes de los Pacientes, promulgada

recién en 2012.%*

Vistas algunas de las privaciones en areas de pobreza y salud, mediante la

descripcion de los ODM vy los avances registrados en Chile, la descripcion de las

> El mensaje presidencial fue enviado en julio del 2006
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principales politicas publicas en las respectivas materias y el analisis de estas con
las herramientas que proporciona el Enfoque de las Capacidades, corresponde
sefalar que existen otras privaciones importantes, relacionadas con estas dos
grandes areas, tales como la brecha educacional, los costos y accesos a los
medicamentos, costos y condiciones de transporte, el hacinamiento y la exclusion
en la ubicacion de las viviendas. Estas se abordaran en el capitulo siguiente de

logros y desafios.

89



V. Logros y Desafios en el Desarrollo Social

Descritas las principales estrategias y politicas que hacen frente a las privaciones
en materia de pobreza y salud, este capitulo analiza los logros y desafios para
esas areas como componentes fundamentales de un modelo de desarrollo. Se
consideran los desafios planteados en base a las lineas de accidén basica que
otorgan los Objetivos de Desarrollo del Milenio y el anélisis de funcionamientos y
capacidades realizado en capitulo anterior. Contextualizado en la nocién de que el
desarrollo implica eliminar las privaciones y desigualdades, promoviendo las
libertades fundamentales, fomentando la participacion de las personas como
ciudadanos y agentes en los procesos democraticos. Se complementa con las
reflexiones obtenidas en entrevistas y tendencias aportadas por informes

internacionales.

1. Sobre avancesy logros

Indudablemente, el modelo y las estrategias de desarrollo en Chile tienen logros
importantes, basta ver los datos proporcionados por entidades internacionales
para ver la evolucién del crecimiento, por ejemplo, el INB per capita aumenta de
US$ 10.607 en 2000 a 14.987 en 2012, y expresado en un indice va de 0,689 a
0,740 (PNUD, 2013, p. 144). También considerar las bajas en el nivel de pobreza,
como se vio en capitulo anterior, que reduce de 38,6% en 1990 a 13,7 en 2006
con un incremento en los afios 2009 y 2011 para llegar a 14,4%°° (Ministerio de
Desarrollo Social, 2011).

Incluso, si opta por indicadores no econdmicos se encuentran buenos resultados,
como la esperanza de vida de 79,3 afos, o indicadores complementarios como el
indice de Desarrollo Humano, que aumenta de 0,759 el afio 2000 a 0,819 el 2012,
o el indice de salud que va de 0,898 a 0,935 respectivamente, y el indice de
educacion, de 0,709 a 0,797 (PNUD, 2013, p. 152).

% si se considera el PIB, este valor sube a 11,029 para el 2000y a 15,272 el 2012
*® Nuevamente, recordar la existencia de un debate sobre que indicadores y el método de calculo a
utilizar, asi como la metodologia a aplicar en la medicion de pobreza.
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Pero estos indicadores y muchos otros, son promedios que reflejan la realidad del
pais hacia afuera, sin considerar su distribucion o las desigualdades que
presentan, por esa razon, la linea argumentativa de esta investigacion considera la
vision del desarrollo humano con sus indicadores, y aunque entrega los indices
mencionados en el parrafo anterior, cada afio profundiza en una medicidbn mas

real y acorde a cada pais®’.

Otra forma de ver los logros es considerar, con una mirada mas cualitativa, las
privaciones existentes y las estrategias para enfrentarlas. Como se presenté en el
capitulo anterior, existen buenas politicas publicas orientadas a garantizar el

acceso, no solo a pobreza y salud, también en vivienda y educacion.

En educacion, se ha logrado la obligatoriedad de 12 afios (educacion primaria y
secundaria) asi como el acceso a educacién pre-escolar’®, con los respectivos
aumentos de recursos. También se ha avanzado en aspectos importantes como la
convivencia escolar, mediante la Ley 20.536 sobre violencia escolar, 0 mas atras,
con la Ley de Subvencion Escolar Preferencial (SEP) que entrega mayores

recursos a los alumnos mas vulnerables.

Respecto a vivienda, los principales avances son en el aumento de las superficies
de las viviendas sociales, una subida de casi 10 m? promedio, asi como la
disminucién de campamentos y mejor calidad de las construcciones. También se
pueden considerar los subsidios habitacionales y el aumento en su cobertura y

diferenciacion, alcanzando también a la clase media.

Sin embargo, todos estos avances que pueden ser muy significativos y
trascendentes, mas aun para sus beneficiarios (y se debe tener en consideracion
al realizar una evaluacion interpersonal, como bien se explicara en el capitulo 2),
no minimizan ni ocultan grandes desigualdades o estrictamente privaciones en las
areas ya definidas para esta investigacion (pobreza y salud) y otras relevantes

(ejemplo: educacion, vivienda)

% Esto, no niega la existencia de falencias o debilidades al momento de realizar evaluaciones.
%8 actualmente en tramite el proyecto de ley que vuelve obligatoria la educacion pre-escolar
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1.1 Sobre el real alcance de los avances

Un primer acercamiento a estas desigualdades es considerar los indices ya
presentados, y ver su comportamiento al incluir la medicion ajustada por
desigualdad. En esta linea, el PNUD mediante el IDH-D proporciona las

herramientas para el analisis.

El valor del IDH desde el afio 2000 ha estado sobre 0.759, hasta llegar al afio
2012, con un valor de 0.819 sefialando un nivel de desarrollo humano alto y desde
el 2011 un desarrollo humano muy alto, pero que al profundizar en sus
componentes, se puede ver la importancia de la desigualdad. Para aclarar, el IDH-
D que mide el IDH ajustado por la desigualdad varia significativamente los valores
de Chile.

Si el informe del 2010, cuando se comienza a utilizar este indice, presentaba un
valor del IDH de 0,783 el IDH-D representaba un valor de 0.634, esto es una baja
del 19% y 10 lugares en la clasificacion de paises. De igual forma para el 2011, el
IDH de Chile era de 0.805 y el IDH-D 0.652, un 19% menos. Finalmente, el 2012,

los valores son de 0.819 y 0.664 respectivamente.

Desglosando esta informacion se aprecia en los ultimos 3 afios, una baja en torno
al 6.6% al considerar la desigualdad en la esperanza de vida (baja de 0.935 a
0.871), de 13.7% en educacion (de 0.798 a 0.689) y la baja mas fuerte en
ingresos, con un 34.1% (de 0.740 a 0.488) esto so6lo en valores del 2012 (PNUD,
2013).

1.1.1 Pobreza e Ingresos

No debe sorprender la fuerte baja en relacion a ingresos, debido a que el indice de
Gini en Chile, bordea los 0.52 y las encuestas (PNUD, 2013, p. 173) CASEN lo

ubican en torno a 0.55 (Ministerio de Desarrollo Social, 2011, p. 15).

Profundizando en esta dltima instancia, la mala distribucion del ingreso en Chile

queda graficada también en los indices 10/10, 10/40 y 20/20. Que desde los
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ingresos autbnomos, los valores del ingreso en el 10% mas rico promedian las 33
veces de lo recibido por el 10% mas pobre en los afios 2000 al 2006, siendo para
el 2009, el mayor incremento con un valor de 46 veces, para volver a “lo normal” el
2011, con 35 veces (Ministerio de Desarrollo Social, 2011, p. 15).

Es importante ver que esa subida se ve mermada en los otros indicadores,
manteniéndose relativamente estables, siendo el aumento de la desigualdad el
2009 de 3.4 para el indice 10/40 y de 15.7 en el caso del 20/20. Mas importante
aun son los resultados al considerar las transferencias estatales, con el valor de
los ingresos monetarios, donde se registra una baja de 20 veces en el caso del
indice 10/10 en afio 2009 y de 3,8 veces para el 20/20 (Ministerio de Desarrollo
Social, 2011, p. 15). Estos resultados permitirian inferir en la importancia de la
institucionalidad en afios de crisis, basta so6lo recordar como contexto, que en el
2009, ya estaba en funcionamiento la reforma de pensiones y el subsidio al

empleo joven.

Estos datos son relevantes en la medicion de pobreza, ya que presentan las
diferencias de ingresos, pero este resultado no sélo representa la acumulacién en
los quintiles o deciles superiores (que es elevada), también responde a los bajos
ingresos de los primeros quintiles/deciles, como lo muestra el informe del Senado
de Chile, “Retrato de la Desigualdad en Chile”, donde se sefala que los ingresos
autonomos en 2009 del primer y segundo decil, sélo alcanzan en promedio a los
$41.613 y $96.869 promedio, situacion que va en aumento hasta llegar a los
$639.574 en el noveno decil con 15.4 veces mas y se dispara a $1.889.016 en el
décimo decil, representando los 45.4 ya mencionados (Biblioteca del Congreso
Nacioanal, 2012, p. 31).

Estos resultados nos permiten inferir y resaltar la vulnerabilidad existente en los
estratos de ingresos bajos, donde pequefias modificaciones en la medicion de
pobreza generan grandes cambios en los porcentajes de personas que viven en
dicha condicién. Mas aun, al enfatizar la pobreza como privacién de capacidades,
surgen desigualdades sociales y politicas importantes.
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Dentro de esas desigualdades, se puede ejemplificar con el ejercicio de la
ciudadania, que a un nivel basico, el ambito electoral, requiere de informacién y
formacion critica, en la cual la condicion de precariedad como funcionamiento
contrarresta los pocos efectos positivos de funcionamientos como la educacion o
de libertades instrumentales como las garantias de transparencia, pues no permite

a las personas de bajos ingresos apropiarse y hacer uso de ellos.

1.1.2 Desigualdades en salud.

En lo que ha salud se refiere, donde el indice de Salud (esperanza de vida) tiene
un valor de 0.935 (entre mas cerca de 1, mas cercano al mayor valor maximo
observado) pero que al considerar la desigualdad, baja un 6,6%. Esta
desigualdad, que considera la distribucion de la esperanza de vida, permite
introducir otras desigualdades no medidas en ese indice, pero también

importantes.

Sobre las areas de desigualdad en salud, Frenz (2005) identificé: a) la situacién de
salud y b) los servicios de salud, esta ultima se descompone en desigualdad de

acceso, financiamiento y distribucion.

En un contexto donde el sistema de salud es mixto, es importante identificar las
principales desigualdades que inciden no solo en la esperanza de vida, también en
la calidad de los servicios. Una de ellas es la cantidad de médicos por habitante,
medida en N° de médicos/1000 habitantes, donde el promedio pais son 567
beneficiarios por médicos, pero al desglosar por Isapres y FONASA los resultados
son de 279 beneficiarios y 902 beneficiarios respectivamente. Esto indica una
fuerte concentracion en el sector privado, situacion que se mantiene en los
médicos especialistas, con 1442 beneficiarios por médico en FONASA y 772
beneficiarios por médicos en ISAPRES (Biblioteca del Congreso Nacioanal, 2012,
p. 81).

Pero también se presentan desigualdades al interior de FONASA, en relacion a la
distribucion territorial de los médicos especialistas, el Informe de Brechas

Especialistas sector Publico, sefiala que la mayor cantidad de especialistas se
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encuentra en la Regidn Metropolitana (1.215 por médico especialista), mientras
que la peor proporcion esta en la Region de O’Higgins (2.365 por médico

especialista) (Biblioteca del Congreso Nacioanal, 2012, p. 81)

Otro factor importante para la evaluacion de las desigualdades, es el acceso a la
prestacion de servicios de salud. Si bien, en Chile el acceso a la salud esta
garantizado, existen dificultades referidas a transporte o tiempos de atencién que
afectan la atencion. En este sentido el Informe del Senado, usando datos de
CASEN 2009, sefala que el 17% de la poblacion no accede a salud. Dentro de las
razones destaca la accesibilidad, para FONASA este obstaculo representa el 2,5
de las no atenciones, y 0,4 para Isapres® (Biblioteca del Congreso Nacioanal,
2012, p. 92).

Por dltimo, un indicador que permite ver el dafio en salud principalmente de
jovenes o muertes prematuras, entre mas prematura (respecto del promedio y
esperanza de vida) mas afios de vida perdidos, entregando una cifra cercana a la
mortalidad evitable (DEIS). En el periodo 2005-2009 el indicador AVPP (afios de
vida potencialmente perdidos) entrego un valor de 75,5 afios perdidos por cada mil
habitantes, con una brecha entre mujeres y hombres de 50, 1 afios, siendo los
hombres los que registran mayores afios perdidos (104 afios en el periodo 2005-
2009). Respecto a la distribucion geografica, las regiones con mayor tasa de
AVPP son la de Los Lagos, con 91.6 afios y Magallanes con 89.3. Las regiones
con menor AVPP son Coquimbo (68,0) y Metropolitana (68,1) (Biblioteca del
Congreso Nacioanal, 2012, pp. 83 - 87).

2. Desafios del desarrollo social en Chile.

Luego de presentar los principales avances y visualizar que ocurre con ellos al
realizar ajustes por diversas formas de desigualdad (distribucién, acceso, afios
perdidos), se presentan algunos desafios en las areas de analisis de la

investigacion.

>® Una adecuada contextualizacidn debe tener en cuenta la opcidén de las personas de no consultar - un 6,6
en FONASA y 9,3 en Isapre —y la preferencia por medicina alternativa — 6.3 FONASA y 5.4 Isapre -. Esto no
disminuye el efecto de la accesibilidad como obstéaculo a la salud, pues los tiempos de traslado, los costos y
el espectro de preferencias también pueden reflejar una desigualdad.
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2.1 Pobreza: privaciones y hacia una nueva medicion.

En relacion a la pobreza, uno de los desafios mas importantes es la linea de la
pobreza, ya sea su actualizacién o redefinicién, pero centrar la medicion en los
ingresos y la distribucion de estos, es soOlo una parte de las desigualdades y
privaciones en pobreza. Ademas de la eleccion de la linea de pobreza, y de la
relacion con la desigualdad de ingresos, importa la definicion del indicador de
pobreza (Atkinson, 1987).

En Chile, la medicién de la pobreza y la distribucion de ingresos se obtienen
mediante la Encuesta CASEN, donde la linea de pobreza esta dada por el valor de
una canasta béasica. Este instrumento que fue adecuado en los noventa y mitad de
la década de los 2000, pero actualmente presenta limitaciones®,... “si s6lo nos
enfocamos en el ingreso, ese instrumento hoy dia no responde al patron de
consumo que tienen los chilenos, porque esa canasta, que se sacé en ese periodo

no es la canasta de consumo de hoy dia, entonces, no es un buen indicador’
(Entrevista 1. 12-12)

Si bien es importante reconocer que la pobreza de ingresos ha tenido una
considerable baja, esta no es la pobreza real, pues ver “...al ser humano como un
consumidor, al final tiendes a jibarizar su existencia, hacer de sus existencia algo

minimo, algo que no es la plenitud de su existencia” (Entrevista 1. 16-16)

En este sentido, avanzar hacia una nueva medicion de pobreza implica no solo
resolver un tema instrumental (cuantos pobres), también cambiar la concepcion de
la pobreza, que considere otras dimensiones importantes del ser humano, que
permita “vincular [...] pobreza con exclusién social, como soy marginado de la

posibilidad de realizarme como ser humano” (Entrevista 1, 18-18).

Una respuesta concreta esta en la medicion multidimensional de la pobreza, que

considera tanto incidencia como la intensidad de las privaciones que generar la

% Respecto a esto, Felipe Larrain (2008), actual ministro de hacienda, sefialé que el patron de
consumo con que se mide la pobreza data de 1987-88, y que so6lo actualizando ese patron, el
porcentaje de poblacion en condicion de pobreza del afio 2006 aumentaba a un 29%.
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pobreza, ademas de posibilitar la aplicacion desde el nivel individual al nacional
(Capitulo 3). “Entonces, la pobreza multidimensional, es la Unica que nos permite
también orientar de manera mas apropiada y pertinente la politica publica, para los
sectores que estdn méas excluidos” (Entrevista 1, 44-44).

Aunque en primera instancia la medicibn multidimensional puede parecer
incompleta, es lo suficientemente flexible para incorporar otras dimensiones e
indicadores y asi ajustarse a cada pais, ademas de considerar los factores de
conversion de cada persona o grupo social, aportando mayor informacion a la hora

de formular politicas®”.

Junto con redefinir la medicion de la pobreza, existen otros desafios, muy ligados
a la pobreza, como empleo, vivienda y educacion, que sin ser el objetivo de
andlisis de la investigacion es necesario mencionar. Dentro de educacion se
considera la segregacion escolar, el financiamiento, y ampliar el abanico de
oportunidades educacionales, pero todo esto se vera entorpecido si no se aborda
la educacion y estimulacion temprana, donde “las ventanas de oportunidades se te
abren antes de los 18 meses, en ambitos como el desarrollo del lenguaje, que
estd muy vinculado al pensamiento, el desarrollo del control afectivo, muchas de
las operaciones numéricas ya comienzan a ser parte de ese desarrollo, de ese rico

desarrollo cognitivo”. (Entrevista 1, 20-20)

Desde el ambito laboral existen dos desafios, el primero tiene relacién con las
transferencias condicionadas, que pervierte en ingreso, y evitan generar los
controles al mercado laboral, asumiendo que el Estado suplira lo que el empleador
no cubra (Entrevista 1, 29-29). El segundo, es en relacion a la barrera del abanico
de oportunidades en la formacion para los jovenes. “No se les ofrece, [a los
jovenes] especialmente de sectores populares, un abanico diferenciado de
oportunidades en la adolescencia y juventud para integrarse en la sociedad [...] Si
el espectro no es amplio ni considera “diferenciadas de acuerdo a las habilidades

y capacidades de esas personas, terminas metiéndolos en cosas que no le

'OPHI: Policy — A Multidimensional Approach [http://www.ophi.org.uk/policy/multidimensional-
poverty-index/] dltima consulta: 18 julio, 2013.
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generan gran satisfaccion y que el dia de mafana no lo van a realizar, salvo que

reciban una retribucién econémica” (Entrevista 1, 38-38).

Finalmente, desde el &mbito de vivienda, se presenta el desafio de la distribucion
y ubicacion de estas, tanto por el traslado a las periferias y la consecuente tension
de rehacer los vinculos sociales, como por los efectos en otras areas, “al final
producto de tu politica habitacional, también llevas a segmentar la educacion, y
segmentas también el mercado laboral, asignandole costos adicionales a esas
personas para poder acceder a los trabajos, que le guedan excesivamente
distantes [...], en muchos casos de lugares donde el Estado los lleva a vivir’
(Entrevista 1, 24-24).

Resumiendo, los desafios ligados al area de pobreza consideran avanzar hacia
una medicion multidimensional de la pobreza, ampliar y generar otras alternativas
de educacion, principalmente en sectores vulnerables, pero también en sectores
medios y altos; una politica habitacional que permita la inclusion social; también,
“una politica social activa de inclusiéon de jovenes, en educacion y en el aspecto
laboral. Por dltimo, que la educacion efectivamente sea un derecho, que las
personas puedan acceder independientes de los ingresos que tengan a similares

calidades de educacion” (Entrevista 1, 62-62).

2.2 Salud: mas que acceso, los determinantes sociales.

La situacion de salud en Chile, con un sistema mixto, garantiza por una parte la
libertad de eleccion en donde atenderse (Entrevista 2, 10-10) y por otra, el acceso,
donde no existe exclusion, hoy dia todos los ciudadanos en Chile, incluso los
extranjeros residentes acceden a salud,[...] el problema es en qué condiciones
(Entrevista 2, 31-31). Si bien han existido reformas, como el AUGE y sus garantias
de acceso, oportunidad, calidad y proteccion financiera, existen grandes

desigualdades y por consiguiente desafios en materia de salud.

Un primer desafio, responde a los niveles de gasto en salud al comparar los dos
sistemas de financiamiento, si uno toma el gasto privado, cuanto gasta el sector

privado de acuerdo al numero de afiliados que tiene, el gasto por persona es
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equivalente al de Espafia o al de Inglaterra. Sin embargo, si mira el gasto por
beneficiario del sistema publico, ese gasto es similar al de Bolivia o al de paises
de Africa. Es decir, lo que gasta Chile como pais por persona en salud, es muy
distinto en lo publico y lo privado (Entrevista 2, 12-12)

También hay desigualdades dentro de los publico, que tiene que ver con esta
reforma que se hizo hace 30 afos de traspasar toda la atencion primaria que fue
fundamental para los resultados de la salud de toda la poblacién a los municipios,
por lo tanto, municipios ricos mejores resultados en salud, municipios pobres

peores resultados de salud (Entrevista 2, 13-13)

A esto, debe sumarse la asimetria de informacion, donde es el profesional que
atiende quien determina la oferta (Entrevista 2, 29-29), ligado inmediatamente al
valor de los servicios y de los medicamentos, donde los méargenes de los
laboratorios son muy altos, y aunque se implementé una bioequivalencia como

una primera solucion, sigue siendo un desafio mayor (Entrevista 2, 33-33).

Otro desafio identificado en el proceso de entrevista, es la necesidad de cambiar a
un enfoque preventivo de la salud, invirtiendo en prevencion que en curacion, es
mucho mas rentable tener un buen dispositivo de atencion primaria, un buen
equipo de salud que pueda educar y prevenir... Porgue cuando tu pones los
recursos al final, ya el dafio ocurrid, las personas cuando llegan al hospital, ya
llegan con salud compleja (Entrevista 2, 23-23).

Pero mas importante adn, es el desafio de reconocer y aplicar los determinantes
sociales en salud, las condiciones de vida, interfiriendo en los resultados de salud,
el transporte, la vivienda u otras condiciones de vida materiales o ambientales
(Entrevista 2, 23-23). También se desprende la necesidad de conocer las
necesidades no epidemioldgicas en salud, aquellas que refieren “del trato, de las
condiciones, del como yo accedo, como yo soy también un actor, no quiero decir
la palabra cliente, pero como también se hacen respetar mis derechos y cémo
tengo una forma de acceder, una proteccién financiera, c6mo yo me relaciono con
el Estado a través de su oferta de salud de una manera que valoren mi persona”

(Entrevista 2, 40-40)
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Estos desafios, principalmente la implementacion de los determinantes sociales,
plantean un trabajo multisectorial, en términos de lograr una equidad no so6lo en el
acceso y oportunidad, también en lo econdmico y social, conocer las necesidades

de los ciudadanos respecto a salud. (Entrevista 2, 45-45)

En resumen, mas alld de garantizar buenos indicadores de salud, como la
esperanza de vida, o disminuir los AVPP, es necesario superar las desigualdades
y cumplir con los desafios expuestos en los parrafos anteriores. Pero mas
importante aun, es la incorporacion de los determinantes sociales, con la

implicancia directa de avanzar hacia una salud preventiva y de perspectiva ética.
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VI.  Alcances y Conclusiones

Al comenzar esta investigacion se planteaba la pertinencia y posibilidad de realizar
evaluaciones al desarrollo que fueran mas alla de lo econémico, y que a su vez
estuvieran centradas en el andlisis de las privaciones y los aportes del enfoque de
las capacidades. Implicaba cambiar la vision de evaluacién tradicional basada en
ingresos y distribucion como finalidad, y considerar el ingreso como uno de los
medios (y no la finalidad) para alcanzar el desarrollo, para lo cual era necesario
explicar el cambio hacia el “desarrollo como la libertad” de las personas para

alcanzar lo que estas considerasen valorable.

Para alcanzar ese objetivo se describieron los principales enfoques sobre el
desarrollo, desde el crecimiento econdémico a las actuales visiones
multidimensionales. Se identificaron los aportes del enfoque de las capacidades
para evaluar el desarrollo y se analizaron las principales estrategias (politicas
publicas) en las areas de pobreza y salud, enfatizando en los alcances y desafios

gue entregaban al desarrollo social en Chile.

Pero mas importante aun era la necesidad de presentar y justificar que el
desarrollo implica participacion de las personas en el ejercicio de su ciudadania,
requiere por tanto reguardo a los derechos politicos y sociales (con las
correspondiente libertades para ejercerlos) y no solo una garantia de niveles de
vida “basicos”. El trasfondo es que un desarrollo, ya sea se enfatice lo econdmico,
social o politico, requiere de sistemas democraticos, en donde la deliberacion del
debate publico y el rol de agencia de la ciudadania adquieran un rol clave
influyendo en la toma de decisiones, o minimamente en la definicion de

necesidades para nuestra sociedad.

Respecto a los objetivos de la investigacion, se puede sefialar que fueron
cumplidos a un nivel satisfactorio, principalmente en cémo la superacion de
privaciones y el paradigma de desarrollo humano pueden ser utilizados como
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bases en la estructuracion del desarrollo social, mediante la incorporacion al
andlisis de funcionamientos y capacidades, de libertades y derechos, junto con la

medicion multidimensional del desarrollo (principalmente pobreza).

En relacion a los objetivos especificos, se logré establecer una descripcion lineal
de las teorias y conceptos de desarrollo, presentando los procesos y hechos
sociales que influyen o explican dichos cambios (capitulo 1), también se profundiza
en la presentacion de una propuesta, el enfoque de las capacidades, no solo en lo
conceptual, también en los principios de justicia y libertad positiva que hay de

fondo (capitulo Il y 1II).

Se describieron estrategias que ejemplificaran las acciones hacia mejoras en el
desarrollo social en las areas de salud y pobreza. Estrategias tales como Chile
Solidario o el Plan AUGE (capitulo IV). Junto con ello, se identificaron las
principales privaciones a enfrentar y los desafios relacionados a ellas (capitulo V).

Sin embargo, también se debe dar cuenta de aspectos negativos, referidos a la
desigualdad. En primer lugar existe una clara definicion e identificacion de las
desigualdades, con mediciones concretas y comparables, no obstante y como
segundo aspecto, existe aln una conciencia normalizadora de las desigualdades,
se describen y analizan pero no se genera mayor incidencia, tercero, bajo esas
condiciones se puede afirmar que estamos como sociedad en una etapa
“concientizadora” de las desigualdades y la importancia de hacer frente a las
privaciones que estas implican, corriente a la que esta investigacion pretende

aportar.

Otro ambito negativo, se relaciona con los accesos, sea a garantias, derechos o
servicio basicos y/o sociales. Es necesario reconocer que la tematica de los
accesos tiene “doble cara”, por una parte existe acceso generalizado como se
presentd en el capitulo V, pero bajo ciertas condicionalidades y focalizaciones,

ademas de las falencias una vez dentro.
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El lado positivo, es que los niveles de acceso y cobertura son significativos, por lo
cual se debe mejorar las condiciones en que se entregan los servicios y aunque se
presentan ciertas trabas institucionales, la situacion concientizadora mencionada

esta favoreciendo a la implementacion de dichos cambios.

Para esta investigacion se han identificado conclusiones a nivel especifico y

general.

En relacion a pobreza la primera conclusiéon, la medicion actual no se ajusta a la
realidad chilena, debido a cambios en los patrones de consumo o que los
indicadores utilizados simplifican la realidad. En este contexto se propone la
medicion por Pobreza Multidimensional, que entrega informacién sobre cuantas
personas pobres, pero también el tipo y cuanta pobreza experimentan. Seria
necesario modificar instrumento e institucionalidad vigente, donde la Encuesta
CASEN con algunas modificaciones puede servir de puente hacia esa nueva

medicion.

La distribucion de ingresos representa una fuerte concentracion de los recursos,
siendo el objetivo lograr una distribucién mas equitativa, no debiese ser mediante
bonos o transferencias condicionadas, aunque positivas en la disminucién de las
brechas de ingreso, tienden a generar dependencia y condicionamiento en la

aceptacion de los contextos sociales.

En el caso de salud, primero, se reconoce un buen nivel de preparacion en el
tratamiento y diagnéstico de enfermedades, pero desde una mirada mas social, es
poco eficiente y la garantia de acceso no basta si las oportunidades de atencion

dificultan la atencion.

Por tanto, en segundo lugar, esta la necesidad de avanzar hacia un modelo de
salud descentralizado y preventivo, dando mayor importancia y recursos a las

redes locales de atencion.

Tercero, Esto implica una distribucion en los profesionales de la salud en el sector
publico, y necesariamente esto requiere mayores recursos para evitar una

concentracion de los profesionales en el sector privado.
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Finalmente, la incorporacion de los determinantes sociales y el trabajo
multisectorial son relevantes para conseguir buenos resultados en salud. Es un
hecho muy positivo que ya exista planificacibn a mediano y largo plazo

considerando estos aspectos

Por tanto, podemos identificar cuatro conclusiones a nivel general. Primera, Chile
presenta una situacion social “estable” con profundas deficiencias, denominadas
en esta investigacibn como privaciones, pero que es estable por los niveles de
acceso y cobertura. Condicion que puede ser modificada segun el trato que se le

dé desde la toma de decisiones.

Segundo, en la identificacion de las privaciones, se debe sefialar que los buenos
resultados y promedios positivos en los indicadores de medicion, no ocultan o
disminuyen las desigualdades y privaciones, dado que las politicas aplicadas
tienen como objetivo el acceso, tienden a ser focalizadas y subsidiaras, dejando
fuera poblacion que cumple condiciones minimas, pero que se encuentra en

condiciones de vulnerabilidad.

Tercero, el enfoque de las capacidades y la medicion multidimensional, entregan
herramientas concretas en cOmo identificar las privaciones, a la vez de
proporcionar principios claros que orienten las politicas publicas. Al reconocer la
diversidad humana y centrarse en las capacidades, se disminuyen los efectos de
la focalizacion, ubicando a la persona y sus interacciones como centro de la

politica.

Cuarto, la solucion de las desigualdades, privaciones y otras necesidades
sociales, requiere de avanzar hacia mayores y mejores niveles de democracia, en
donde la deliberacion y el debate publico sean claves en la toma de decisiones.
Esta implicancia, debe llevar a mejorar las condiciones sociales abordadas en esta
investigaciéon, fortaleciendo libertades, tanto derechos como capacidades y

ciudadania.
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En términos generales, esta investigacion busca aportar a la incorporacién del
enfoque de las capacidades como paradigma de desarrollo aplicado a Chile. Se
reconoce la poca presencia de trabajo estadistico, mas alla del nivel descriptivo,
pero la finalidad de promover un nuevo enfoque requeria de un trabajo mas
normativo y andlisis institucional basado principalmente en informacion cualitativa
que explicase como privaciones, funcionamientos y capacidades son
fundamentales para hablar y evaluar el desarrollo social, después de todo, el

desarrollo de las personas son condiciones de vida y no promedios de acceso.
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PAUTA DE ENTREVISTA N°1 - POBREZA

Desarrollo Humano y Des Libertades en el Desarrollo Social de Chile. Caminos y desafios
post Declaracion del Milenio (2001 - 2011)
Presentacion.

La Investigacién en la cual se enmarca la presente entrevista, tiene por finalidad realizar una
evaluacion a las principales estrategias de desarrollo en Chile desde la vision que otorga el
Enfoque de las Capacidades, con la falta de libertades y desigualdades provocadas por dichas
faltas, junto con la aplicacion propuesta por el Desarrollo Humano (PNUD). Se consideran el marco
normativo que otorgan los Objetivos de Desarrollo del Milenio como lineas de accién basicas
(minimas), en las cuales identificar y profundizar el analisis de las capacidades de las personas.

Esta entrevista, se enfoca en la pobreza y sus desigualdades, busca reflexionar sobre el concepto y
medicién de pobreza, las principales dimensiones, los logros y desafios existentes.

Preguntas.

1. En Chile, la pobreza se ha relacionado cominmente a la nocién de ingreso, dejando de
lado otras dimensiones, a su juicio, ¢Coémo evalua la situacién de pobreza en Chile y su
evolucién en la ultima década?

2. Respecto a los enfoques de pobreza, que tanta prioridad debiésemos otorgar a la pobreza
de ingreso por sobre otras dimensiones de pobreza. ¢debiese ser el objetivo a alcanzar
(como un determinado nivel de ingresos), o un medio (instrumento) para otros fines?

3. El concepto de pobreza real, reconoce a la pobreza como la privacién de capacidades
basicas (estar bien alimentado, poder participar en proceso politicos, etc.). Dejando de
lado el nivel de ingreso, équé otras privaciones identifica en torno a la pobreza en Chile?

4. Desde el enfoque de las capacidades, se plantea que la renta de una persona y lo que
puede realizar con ella, en este caso superar de la pobreza, depende de ciertos factores de
conversidn. ¢Cudles son las principales limitantes y/o exclusiones, por ejemplo de acceso,
que identifica en relacién a la participacion en comunidad / sociedad?

5. La medicion en Chile hasta ahora reflejada por la linea de pobreza, ha recibido criticas y
complementos. Usted ahora participa en una comisién asesora sobre el tema. éen su
experiencia, hacia donde deberia dirigirse la medicién de pobreza?

6. Sobre lainstitucionalidad, ¢Cual es el rol que debe jugar el Estado y sus organizaciones, en
la superacién de la pobreza? (asistir, intervenciones focalizadas, capacitar a las personas,
generar oportunidades

7. Enelmismo sentido, équé rol ve, para las organizaciones no gubernamentales?

8. Los Objetivos del Milenio, han proporcionado lineas de accidn sobre las cuales

implementar estrategias de desarrollo social. Desde la pobreza, équé desafios quedan
para abordar en esa area?.
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PAUTA DE ENTREVISTA N° 2 - SALUD

Desarrollo Humano y Des Libertades en el Desarrollo Social de Chile. Caminos y desafios
post Declaracion del Milenio (2001 - 2011)

Presentacién.

La Investigacidon en la cual se enmarca la presente entrevista, tiene por finalidad realizar una
evaluacidon a las principales estrategias de desarrollo en Chile desde la vision que otorga el
Enfoque de las Capacidades (Amartya Sen), con la falta de libertades y desigualdades provocadas
por dichas faltas, junto con la aplicacién propuesta por el Desarrollo Humano (PNUD). Se
consideran el marco normativo que otorgan los Objetivos de Desarrollo del Milenio como lineas de
accion basicas (minimas), en las cuales identificar y profundizar el andlisis de las capacidades de las
personas.

Preguntas.

1. Desde hace 30 afios, Chile posee un sistema de salud mixto, que ha entregado beneficios
como la innovacidén tecnoldgica y la ampliacién de los servicios de salud (muchas veces
privados), pero también ha desarrollado desigualdades (de salud y servicios) vy
concentracién de algunos servicios. En este contexto, ¢Cédmo evalla el proceso, su
evolucidn y la situacidn actual de la salud, a nivel general del pais, en la ultima década?

2. Respecto a la relacidn Salud y Desarrollo, considerando tanto las visiones y principios,
como la administracion que se hace de la salud, iDe qué manera definiria dicha relacién?
¢éCudles son los principios con que se dirige la salud? y ¢Qué lugar adquiere hoy la salud en
Chile en la evaluacion del desarrollo?

3. La propuesta tedrica que enmarca esta investigaciéon, aboga por la equidad en salud, no
so6lo desde la atencién sanitaria, incorporando también la distribucién econémica y otras
condicionantes sociales. Desde su experiencia y analisis, éCuan real es la aplicacion de un
principio como la equidad en el sistema de salud chileno?

4. El Enfoque de las Capacidades, se basa en la libertad y las privaciones (lo que realmente
puede ser o hacer) como formas de evaluacion del bienestar de las personas, en ese
sentido ¢Qué privaciones y desigualdades se pueden identificar en el sistema de salud
chileno? (ejemplo: calidad de las prestaciones, acceso, financiamiento, entre otros)

5. La OMS, el 2008 establecié los “determinantes sociales de la salud”, reconociendo la
necesidad de mejorar la calidad de vida, principalmente con la necesidad de incorporar el
principio de equidad, de entornos salubres, empleo y trabajo digno, proteccion social y
atencién universal. En ese contexto, ¢Cuadl es su reflexidon respecto a esas areas y la
relacion de estas con la salud?

6. Sobre lainstitucionalidad, ¢Cual es el rol que debe jugar el Estado y sus organizaciones, en
la superacion de desigualdades en materia de salud? ¢hacia dénde debiese orientar sus
politicas publicas futuras?

7. Enelmismo sentido, équé rol ve, para las organizaciones no gubernamentales?

8. Los Objetivos del Milenio, proporcionan lineas de accion sobre las cuales implementar
estrategias de desarrollo social. Desde los objetivos de la salud, ¢Qué otros desafios
qguedan para abordar en esa area?
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Matriz Analisis Entrevistas

Entrevista:

Pobreza - Benito Baranda

Codificaciones

Descripcion del contexto

Descripcion del
contexto

44:44 una tradicion en América que la medicién, no es una medicién de pobreza
relativa, ni tampoco multidimensional sino, que una medicién de pobreza basada no
cierto en ingresos, que es la canasta, y que le hemos ido copiando un poco lo que
hace EE.UU y lo que después la CEPAL colaboro en implementar en todo el
continente, que por supuesto es deficitaria, pero era necesaria en un periodo y se
justificd, y era bueno tener algun indicador, porque no tenias indicadores tampoco
podias.

Evaluacién del
procesoy
contexto

12:12 si solo nos enfocamos en el ingreso, ese instrumento hoy dia no responde al
patron de consumo que tienen los chilenos, porque esa canasta, que se sacé en ese
periodo no es la canasta de consumo de hoy dia, entonces, no es un buen indicador,
de hecho, hace poco menos de una década, el actual ministro de hacienda, publico
un analisis que habia hecho la FUSUPO, partiendo de la base de la CASEN 2006, si se
actualizaba el patron de consumo y solo actualizando el patron de consumo, se
calculaba que esa pobreza vinculada al ingreso, no vinculada a las otras dimensiones
que son muy importantes, pero vinculada solo a la dimensién de ingreso, casi se
duplicaba.

Enfoques
Principales
existentes

12:12 que ha ocurrido en la dltima década en relacion a la situacion de pobreza en
chile, tiene que reconocer que ese instrumento no sirve para hoy dia

28:28 ambito laboral, y te lo dije antes en relacién a este ambito laboral de ingresos,
digo yo, porque ahi han entrado a jugar algo que en el pasado era mas fragil en
nuestro continente, estas transferencias, especialmente las transferencias
condicionadas que lo que llevan es a pervertir un poco el tema de tus ingresos son
fruto de tu trabajo,

Institucionalidad

11:11 La encuesta CASEN data de la segunda mitad de, del 1987, la segunda mitad de
la década de los ochenta y lo que buscaba era principalmente identificar el estado de
desarrollo de las comunidades

46:46 el estado de bienestar de Chile, es un estado de bienestar mixto, no es un
estado como los de Europa del norte,

Codificaciones

Evaluacién del contexto

Evaluacién del
proceso y
contexto

15:15 no es lo Unico que busca el ser humano, basta ver desde el inicio de la
humanidad cuanto se destinaba también a otro tipo de actividades, vinculadas a la
propia vida familiar, o del nucleo, o del clan donde vivian las personas, y después de
los territorios donde ellos se movilizaban, habian otros elementos, que movian, y hoy
dia por supuesto con mayor razén, hay otras dimensiones que mueven a los seres
humanos, hay periodos de pobreza material que uno puede vivir en paises, pero eso
no significa perdida de sentido de la vida, ni trastornos mentales ni problemas, no
cierto, graves de cardcter social.

42:42 no solo lo urbano y lo de género, si no también lo de jovenes.
40:40 Tienes que anticiparte también a lo que va ocurrir en el mercado, hay tanto

economista que estudia en el mercado lo que va a pasar y donde invertir, pero
porgue eso no impacta después en la vida publica.
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51:51 Si uno toma, los mil millones de dédlares, y dice, ¢Qué habria hecho con esos
mil millones de dodlares, para trabajar con los 600.000 jovenes que hoy dia no
trabajan ni estudian? bueno, muchisimo, podria haber generado capacitacion para
ellos, haber generado diversidad en las oportunidades educacionales, regularizacion
escolar y complementariamente trabajo. Por poner un ejemplo.

52:52 la orientacion de la politica publica, tiene que ser para abrir oportunidades y
generar espacio para el desarrollo de las capacidades, no puede ser una orientacion
que haga que las personas permanezcan postradas en las condiciones en que estan,
por mucho que se le adorne después con esto que se llama las transferencia
condicionadas, en el fondo cuando uno ve los condicionamientos son bastante
precarios, la gran mayoria de personas lo cumple antes de recibir ya las
transferencias, hay un porcentaje que no, pero hay un gran porcentaje que los
cumple, y los que no lo cumplen, tienen otro tipo de politicas, no requieren extra, no
van actuar solo por la plata que le van a transferir, al contrario, lo que va a ocurrir es
que se va tender a mercantilizar toda la politica publica y después des mercantilizarla
va ser extremadamente complejo, porque tu vas a desvincular el desarrollo de tu
persona hacia transferencias econdmicas que entrega el estado.

Enfoques: Hacia
donde ir

13:13 el ser menos pobres por ingreso, no significa que tu tienes menores
desigualdades o menores faltas de oportunidades en otras dimensiones, y esas otras
dimensiones que también la CASEN las consideraba, con cierto grado de dificultad
por supuesto para poder después estudiarlas mas en profundidad y hacerlas
comparables, nosotros nos hemos dedicado poco a estudiarlas, y a consolidar una
medida de pobreza que permita efectivamente ver como evoluciona el pais, y si el
pais no esta equivocando la mirada, equivocando la practica de alguna politica social,
en alguno de estos caminos.

44:44 Entonces, la pobreza multidimensional, es la Unica que nos permite también
orientar de manera mas apropiada y pertinente la politica publica, para los sectores
que estan mas excluidos.

Desigualdad

49:49 en segmentacion educacional, somos me parece que el segundo o tercero,
junto con Perd, y en segregacion residencial, de las 30 ciudades mas segregadas del
mundo decia el otro dia en una investigacion, 10 son chilenas, y la mas segregada es
Santiago.

Institucionalidad

44:44 pasar a la pobreza multidimensional como lo hizo México, y como lo estd
haciendo Colombia ahora, nosotros somos parte de una tradicién en América que la
medicién, no es una medicion de pobreza relativa, ni tampoco multidimensional
sino, que una medicién de pobreza basada no cierto en ingresos,

51:51 Tu no necesitas ponerle una carnada a una familia, extremadamente pobre,
para que pueda ingresar a la parrilla de oportunidades que entrega el Estado de sus
politicas publicas, que ese fue el sentido, como le entrego un bono de ingreso,
después se pervirtio todo,

51:51 se opto por las transferencias, en vez de optar por la generacién de empleoy la
vinculacién de los jovenes que estaban fuera del sistema al sistema y al trabajo, se
optd por las transferencias, que era mas facil y directo, era mas populista, y eso
genero mucho dafo a la politica publica. En los ultimos 4 afios, se han transferido
mas de 1000 millones de ddlares a personas en situaciéon de pobreza, de pobreza
media y de extrema pobreza solo en estos bonos, no en la pensidn basica solidaria
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codificaciones

Enfoques principales existentes

Enfoques
principales
existentes

11:11 CASEN es bastante mas rica que la linea de la pobreza, no cierto, tiene otras
dimensiones que son bastante interesantes y que quedan un poco en segundo plano
cuando se saca el dato de la pobreza material que estd vinculada al ingreso de las
personas.

16:16 cuando tu vez solo al ser humano como un consumidor, al final tiendes a
jibarizar su existencia, hacer de sus existencia algo minimo, algo que no es la plenitud
de su existencia,

Desigualdades

24:24 Cuando el Estado ejerce una politica de segregacion y arma los guetos de
pobreza, o los guetos de riqueza, o permite que se armen los guetos de pobreza y los
guetos de riqueza, y saca los pobres a las periferias de las ciudades, tratando de
resolver problemas habitacionales, pero generando un dafio mayor que es la
desintegracion social, bueno eso es una gigantesca desigualdad,

38:38 si tu no tienes abierto un abanico de oportunidades, diferenciadas de acuerdo
a las habilidades y capacidades de esas personas, terminas metiéndolos en cosas que
no le generan gran satisfaccién y que el dia de mafiana no lo van a realizar, salvo que
reciban una retribucidon econémica

codificaciones

Enfoques: Hacia donde ir

Enfoques: Hacia
donde ir

16:16 el que tu veas las otras dimensiones, es lo que efectivamente le esta
sucediendo al ser humano, y eso no lo puedes ignorar, porque al final el ser humano
no es solo lo que produce y gasta, si no que mucho mas que eso.

18:18 mediciones de pobreza, es salirnos de la pobreza tradicional y comenzar a
vincular mucho mas pobreza con exclusion social, como yo soy marginado de la
posibilidad de realizarme como ser humano,

18:18 abrirte a mediciones mas multidimensionales de la pobreza, y esas mediciones
multidimensionales en un primer momento pueden estar vinculados a lo que ya
hacemos, por ejemplo de desarrollo humano, que todo eso es insuficiente, pero nos
abre a una medicién mas completa, insuficiente todavia, pero mas completa, tu alli
puedes trabajar fuertemente no solo los ingresos, puedes trabajar tus indicadores de
salud, tus indicadores también de educacién, puedes hacer ingresar alli también,
nuevos indicadores vinculados al empleo, también indicadores vinculados al habitad,
donde tu sitlas no solo la vivienda, si no al habitad, y esa medicién multidimensional
deberia reemplazar, en el mediano largo plazo, la medicidn solo por ingreso.

44:44 por supuesto es deficitaria, pero era necesaria en un periodo y se justificd, y
era bueno tener algun indicador, porque no tenias indicadores tampoco podias (...)
mucho, pero por supuesto cada vez nos damos mas cuenta de que es insuficiente,
que ese no es el desarrollo al cual queremos apuntar los paises, queremos apuntar
un desarrollo integral y ese desarrollo integral, siendo el ingreso importante, pasa a
ser fundamental si va a complementado por las otras dimensiones,

52:52 la orientacion de la politica publica, tiene que ser para abrir oportunidades y
generar espacio para el desarrollo de las capacidades, no puede ser una orientacion
que haga que las personas permanezcan postradas en las condiciones en que estan
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Relacién con el
Desarrollo

16:16 desarrollo de escala humana que al final nos permite ver al ser humano, no
solo en la dimensidn del tener, si no también, en como él se ubica dentro de este
mundo, en cdmo él vive su existencia dentro de este mundo, y el que lo que hace
también el dentro de este mundo, el cdmo se realiza dentro de este mundo.

codificaciones

Relacién con el Desarrollo

Relacién con el
Desarrollo

52:52 va tender a mercantilizar toda la politica publica y después des mercantilizarla
va ser extremadamente complejo, porque tu vas a desvincular el desarrollo de tu
persona hacia transferencias econdmicas que entrega el estado. Entonces van a ser
como las ratitas de Pavlov, que van actuar en relacion a la comida que le entregueny
no en relacién a los valores interiores y a sus propias capacidades que las puede
poner en juego en el resto de la sociedad.

12:12 Si uno quiere, efectivamente, y de verdad saber que ha ocurrido en la ultima
década en relacién a la situacion de pobreza en chile, tiene que reconocer que ese
instrumento no sirve para hoy dia, ya?, lo primero que tiene que hacer, si solo nos
enfocamos en el ingreso, ese instrumento hoy dia no responde al patréon de consumo
que tienen los chilenos, porque esa canasta, que se sacé en ese periodo no es la
canasta de consumo de hoy dia, entonces, no es un buen indicador

15:15 hay periodos de pobreza material que uno puede vivir en paises, pero eso no
significa perdida de sentido de la vida, ni trastornos mentales ni problemas, no
cierto, graves de cardcter social. Porque seguramente las otras dimensiones han sido
tan importantes como aquella material.

16:16 cuando vinculas, sus necesidades y también sus capacidades o habilidades,
solo al tema de las retribuciones materiales y econdmicas, o al tema de los gastos
econdémicos, en salud, en educacion, al final también vas limitando lo que ese ser
humano puede aportar a la sociedad.

16:16 la dimensidn de ingreso siendo importante, no puede ser fundamental, si no
puede ser completada con las otras dimensiones

18:18 insuficiente todavia, pero mas completa, tu alli puedes trabajar fuertemente
no solo los ingresos, puedes trabajar tus indicadores de salud, tus indicadores
también de educacidn, puedes hacer ingresar alli también, nuevos indicadores
vinculados al empleo, también indicadores vinculados al habitad, donde tu sitdas no
solo la vivienda, si no al habitad, y esa medicidon multidimensional deberia
reemplazar, en el mediano largo plazo, la medicién solo por ingreso.

18:18 dice, no, estoy muy bien ingresos, pero cuando tu te metes en el detalle eso
proviene de transferencia estatales, que generar una distorsion muy grande en el
mercado laboral también, y en mercado... bueno el mercado laboral, y cuando tu te
comparas con otros paises en relacidn a tu propio mercado laboral también.

Rol de las ONG

54:54 las sociedades requieren del compromiso ciudadano, para alcanzar condiciones
de mayor justicia, y es muy dificil que tu hagas una reforma tributaria, por ejemplo,
qgue permita una recaudacion mayor para dar un desarrollo urbano distinto, o una
igualdad de oportunidades en educacion diferente, si es que los ciudadanos, no
tenemos conciencia de esa necesidad y las organizaciones de la SC lo que ayudan es a
formar esa conciencia
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Codificaciones

Privaciones

16:16 cuando vinculas, sus necesidades y también sus capacidades o habilidades,
solo al tema de las retribuciones materiales y econdmicas, o al tema de los gastos
econdémicos, en salud, en educacién, al final también vas limitando lo que ese ser
humano puede aportar a la sociedad

20:20 la que mas provoca des libertad, como dice Sen, o la privacidn de libertad, es la
estimulacidn temprana, la estimulacidn inicial

20:20 las ventanas de oportunidades se te abren antes de los 18 meses, en ambitos
como el desarrollo del lenguaje, que estd muy vinculado al pensamiento, el
desarrollo del control afectivo, muchas de las operaciones numéricas ya comienzan a
ser parte de ese desarrollo, de ese rico desarrollo cognitivo, y si eso tu lo vinculas a
lo que se ha descubierto en la neurociencia, te das cuenta que una persona con baja
estimulacion en ese periodo, después llega con menor cantidad de sinapsis
neuronales y tiene una mayor densidad de sinapsis en el cerebro.

20:20 el dmbito de la educacion es fundamental, y eso es generacion de hartas
injusticias.

23:24 el ambito residencial, de vivienda. Se generan grandes desigualdades, no solo
por tu calidad o tipo de vivienda, que eso ya es una dificultad, una tension, pero eso
es secundario al lado de donde queda ubicada tu vivienda.

27:27 al final tu haces una politica de segregacion y los servicios no llegan a la misma
velocidad que pueden construirse las viviendas, es la salud.

27:27 tu tienes que la mayor cantidad de las personas que estan en sectores
populares viven en promedio menor cantidad de afios que aquellos que tenemos
mejor acceso educacional, de alimentacién, de vivienda, de transportes, bueno, de
todo y tenemos también el dia de mafiana una mejor previsidon porque hemos tenido
salarios mas altos, y mejor atencion de salud, porque hemos contratado seguros
privados, hemos entrado en isapres.

37:37 la compensacion salarial que recibe una mujer, desempefiando una tarea
similar a la que se desempefian los hombres. y todavia ahi tenemos una brecha, que
sera de alrededor de un 20% 30%, hay harta discusién en torno a esto, pero era del
40 antes, me parece que hoy es como del 30, pero que es una brecha
extremadamente injusta, porque tu teniendo las mismas habilidades, capacidades,
los mismos estudios y la misma productividad, deberias recibir la misma renta.

38:38 tercera barrera que se le impone a los jovenes, que esa barrera es muy grande,
porque tu n o le ofreces a los joévenes, especialmente de sectores populares, un
abanico diferenciado de oportunidades en la adolescencia y juventud para integrarse
en la sociedad.

Desigualdades

38:38 si tl no tienes abierto un abanico de oportunidades, diferenciadas de acuerdo
a las habilidades y capacidades de esas personas, terminas metiéndolos en cosas que
no le generan gran satisfaccién y que el dia de mafana no lo van a realizar, salvo que
reciban una retribuciéon econémica

24:24 al final producto de tu politica habitacional, también llevas a segmentar la
educacién, y segmentas también el mercado laboral, asignandole costos adicionales
a esas personas para poder acceder a los trabajos, que le quedan excesivamente
distantes, no cierto, en muchos casos de lugares donde el Estado los lleva a vivir.
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Rol de las ONG

56:56 te permite también tomar mayor conciencia de que tu controlas tu vida, no
solo en medio del bienestar econdmico de la clase media, sino también donde la
gente tiene menos conciencia que puede controlar su vida, que es en los sectores de
pobreza, donde el 60% de las personas sefiala que no controla su vida, que su vida es
controlada por las circunstancias, siendo que tu independiente de las condiciones
adversas en que estas, si puedes controlar tu vida,

Codificaciones

Factores de Conversion

privaciones

56:56 te permite también tomar mayor conciencia de que tu controlas tu vida, no
solo en medio del bienestar econdmico de la clase media, sino también donde la
gente tiene menos conciencia que puede controlar su vida, que es en los sectores de
pobreza, donde el 60% de las personas sefiala que no controla su vida, que su vida es
controlada por las circunstancias, siendo que tu independiente de las condiciones
adversas en que estas, si puedes controlar tu vida,

Factores de
conversion

18:18 como la comunidad donde yo vivo, la sociedad donde me situd, me impide mi
plena realizacidn. Esa realizacion esta siempre vinculada a los demds, yo me crio en
una familia, me crio en un barrio, no una realizacidn individualista desde el punto de
vista egoista, sino una realizacién que se vincula permanentemente a los demas, no
es solo un mirarse el ombligo.

27:27 ese tercer ambito, vinculado a la salud, tiene muchas aristas, no solo tiene las
aristas de haberte alimentado bien, de haber sido sano, sino de cdmo has sido
atendido en los periodos que has tenido enfermedades, de cémo fuiste atendido
cuando pequefio cuando tuviste sindrome de déficit atencional, cuando tuviste
enuresis, no sé, cuando tuviste dificultades... como en tu historial tuviste la atencién
de salud que se requeria en los momentos que efectivamente se requerian, y no
posteriores.

29:29 pero la vivienda es casi secundaria, por lo menos en nuestras grandes ciudades
dependiendo donde esté ubicada, porque yo puedo vivir en un campamento, muy
cerca de mi trabajo, cerca de las redes educacionales y de salud, y después me
mandan a vivir a una casa de ladrillo a la periferia, en un gueto donde al final, el
costo de la movilizacion es gigantesco, no tengo redes de salud, redes educacionales

31:31 genera mucha tension, el tener que nuevamente construir vinculo, siendo que
estoy en un periodo, o una edad donde me cuesta mucho, porque tengo que salir
temprano a trabajar, volver muy tarde del trabajo, por el lugar también donde me
han llevado a vivir.

60:60 trabajando pero extremadamente apagados interiormente, porque es no dice
relacion con sus capacidades, dice relacién con una exigencia mas de caracter
cultural, tienen que ser de esta profesidon para mantener el status, pero a los mejor
tu querias ser y tenias grandes habilidades para otro ejercicio profesional.

Desigualdad

36:36 criterios de integracion, al mundo social laboral, para la mujer, que esa es un
gran dificultad que hemos vivido en chile

27:27 Si tu aplicas el indicador de afios de vida potencialmente perdidos (AVPP) tu
ves que los sectores de mayor pobreza, como se ha demostrado en el ultimo tiempo,
estd vinculado a la calidad de vida de esos sectores también, a las historias y a la
biografias, no cierto, de esas personas,
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Institucionalidad

36:36 la CEPAL presento hace poco un estudio, en que las transferencias
condicionadas habian generado un peso muy fuerte en la mujer dentro del hogar,
habia inhibido su integracion social en américa latina, lo entregaron para el dia de la
mujer, ahora en marzo.

Rol del Estado

35:35 la planificacidon urbana, que el Estado deberia ser protagdnico en eso, yo hago
politica urbana o politica habitacional para integrar socialmente, no para resolver un
problema de vivienda, porque eso es también un tremendo dafio.

Codificaciones

Desigualdades

Desigualdades

16:16 Yo puedo aumentar los ingresos y tener altas desigualdades en los paises, y
tener una gran cantidad de personas empobrecidas, basta ver la grandes
monarquias, tomando como grandes monarquias también lo que ocurria en nuestro
continente, los mayas, los aztecas, los incas, donde una pequefia, un pequefio
porcentaje de personas se veia beneficiado por ese desarrollo

36:36 ya se redujo esta obligatoriedad, que muchas veces se le imponia a la mujer de
encargarse de los hermanos pequefios y de tener que dejar que los otros hermanos
vayan terminando sus estudios, pero ella no.

37:37 la compensacion salarial que recibe una mujer, desempefiando una tarea
similar a la que se desempefian los hombres.

38:38 Los pretendes llevar solo, casi por la fuerza, por la educacion cientifico
humanista, a un pequefio grupo por una educacion técnico regular, en algunos casos
mejor, en otros casos muy mala y eso hace que se pervierta el sentido de la
educacidn en ese periodo de la vida, que es donde la persona define gran parte de su
vocacion,

codificaciones

Institucionalidad

Institucionalidad

28:28 entrego a esas familias que tienen salario minimo o cerca del minimo, o por
debajo del minimo, le transfiero recursos a través de bonos, u otros recursos para
llegar a un ingreso mayor. Eso es pan para hoy dia pero hambre para mafiana,
porque no genero la atencién social, la justicia en el mercado laboral, y al no
generarla el empresario viendo que pagando los impuestos, el Estado suple lo que él
no se exige pagar a sus mismo a los trabajadores,

47:47 hay tres dimensiones en las que chile esta muy mal, no mal, si no que muy mal,
que son género, segregacion residencial y segmentacion educacional, que son las tres
peores dimensiones a nivel internacional cuando tu ves los indicadores.

Rol del Estado

55:55 Tu podrias decir, si el Estado es responsable, es responsable el mercado,
responsable las empresas, pero mientras nosotros vamos creando conciencia, vamos
luchando por esto, bueno hay que buscar las formas para ir saliendo de esa condicién
de postracién, de abandono, o de sentimiento que no se controla la propia vida, que
es el tercer elemento.

Codificaciones

Rol del Estado

Rol del Estado

18:18 el estado suple los ingresos pero no son como, esos ingresos no son obtenidos
como retribucion a tu trabajo, esa dimensidn hay que estudiarla mas a fondo, porque
por supuesto, puede existir la tentacién populista el dia de mafana disponiendo de
ingreso, el pais que tu suples de ingresos de trabajo por dadivas que entrega el
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estado a través de estos bonos, y dice, no, estoy muy bien ingresos, pero cuando tu
te metes en el detalle eso proviene de transferencia estatales, que generar una
distorsion muy grande en el mercado laboral también, y en mercado

22:22 en general, toda la educacion en la cual el estado deberia tener un rol muy
protagodnico, porque es lo que nosotros queremos construir como sociedad, ahi es
donde se juega el proyecto de sociedad colectiva que tenemos todos.

46:46 el ambito de desarrollo urbano, la construccion de viviendas, tus politicas
publicas vinculadas a la vivienda

46:46 segundo ambito que es la educacion. Si esos dos ambitos, los logras construir
bien, manteniendo un mercado en movimiento, en donde los privados, pequefios,
individuales o las empresas tengan condiciones igualitarias de participaciéon para
poder generar riquezas,

55:55 Tu podrias decir, si el Estado es responsable, es responsable el mercado,
responsable las empresas, pero mientras nosotros vamos creando conciencia, vamos
luchando por esto, bueno hay que buscar las formas para ir saliendo de esa condicién
de postracién, de abandono, o de sentimiento que no se controla la propia vida, que
es el tercer elemento.

Codificaciones

Rol de ONG

Rol de ONG

54:54 al conocer esa realidad, esa realidad pasa a ser parte de mi mundo, y al ser
parte de mi mundo comienzo a entender que si yo no colaboro con cambiar esa
realidad las personas van a continuar viviendo en esa situacion. Y ese es un paso
gigante que hacen todas las organizaciones, que dificilmente lo puede hacer el
Estado, el Estado es mas amenazante para esto.

55:55 estas mismas organizaciones sociales, son un excelente espacio para innovar
en politicas sociales de hoy, porque cuando tu te vinculas en el territorio a estas
realidades de exclusidn social, si estas en la practica o el trabajo, lo que haces es
inmediatamente con esa comunidad, comenzar a buscar las maneras de superar las
condiciones mas brutales de exclusion y de pobreza.

56:56 yo creo que es un espacio espectacular para proponer politicas y programas al
Estado, para hacer transformaciones sociales. La transformacion social tiene que ir
acompanada de la transformacion de las conciencias. Y este es un espacio no
amenazante en el cual se puede hacer.

Codificaciones

ODM vy Desafios

ODM vy Desafios

60:60 por ejemplo en la ensefianza media tenemos un grupo alto de jévenes en
sectores de pobreza, del orden del 40 -30% que no termina la ensefianza media,
entonces, mas que tener la basica completa, donde hay un grupo que también la
abandona, que es menor, pero también es preocupante, tu deberias luchar con un
nuevo objetivo que todas las personas puedan terminar su educacidén, y para eso
tienes que generar otras alternativas a la educacion, no puedes seguir con la misma
educacidn, tienes que abrir el abanico de la oferta educacional, sobre todo en los
sectores de pobreza, pero también en otros sectores, de clase media o alta.

61:61 los objetivos del milenio que se puede fijar chile estdn mucho mas vinculados a
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aspectos de inclusidn social, mas que de umbrales numéricos, y esa exclusién social
es bastante mas compleja.

62:62 Un objetivo espectacular para Chile, seria que los préximos, ojala 20 — 30 afios
tenga una politica habitacional que vaya permitiendo la inclusidn social,

62:62 seria que tuviera una politica social activa de inclusion de jovenes, en
educacién y en el aspecto laboral.

62:62 es que la educacidn efectivamente sea un derecho y que las personas puedan
acceder independientes de los ingresos que tengan a similares calidades de
educacion.
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Matriz Citas Entrevistas

Entrevista

Salud - Claudio del Canto

Codificaciones

Descripcion del contexto

Descripcion del
contexto

10:10 el sistema de salud de Chile, es un sistema mixto, esto nace a partir de la
reforma del afio 80, cuando en el periodo de dictadura se hizo una reforma
estructural del sistema econdmico y social en Chile.

10:10 entregar un seguro, privado, que es alternativo al sistema publico.

Institucionalidad

10:10 a salud también le toco esta gran reforma, que consistié basicamente, y esta
consagrado en la constitucion, el asegurarle a los chilenos la libertad de eleccion,

35:35 la red salud tiene varios niveles, siendo el ultimo nivel el hospitalario, que es el
que tiene la mayor tecnologia, la mayor complejidad, donde estan los especialistas,
antes de eso hay una atencidn secundaria que es sin cama, que es ambulatoria pero
que es de especialidad, puede resolver en forma ambulatoria los problemas de salud,
y hay un primer nivel que es el territorio, que es el que esta inserto en las
comunidades, y ese es el modelo de salud familiar, los CEFAM dependiente de las
comunas, los CECOF, los SAPU, una serie de dispositivos que estan insertos en cada
barrio, y en lo rural pasa lo mismo, tienes dispositivos que estan instalados en
comunidades aisladas pero que son de una complejidad super basica,

Codificaciones

Evaluacidn del proceso y contexto

Evaluacion del
proceso y contexto

11:11 si ve los resultados globales de Chile en términos de resultados sanitarios, es
decir de la salud de la poblacidn, los resultados de Chile son buenos, a nivel general,
macro. En América Latina, Chile se encuentra dentro de los paises que mas... que
tienen un mayor gasto per cdpita en salud, y también con resultados como la
esperanza de vida, uno de las mas altas de Latinoamérica, cerca de los 80 afios. en
este minuto esta en 79 afios promedio la esperanza de vida,

18:18 Tenemos dos tipos de atenciones de salud, una parecida a paises desarrollados
en términos del gasto, y otra parecida a paises subdesarrollados. En términos de la
calidad de la atencidn en las prestaciones son similares las publicas y las privadas, no
hay mayor diferencia técnica, de hecho es mas, se podria decir que el sector publico
tiene un mayor desarrollo en términos de nivel y calidad de sus prestaciones, y eso
basicamente porque en el sector publico estan las personas que tienen las
enfermedades mas complejas, todo lo mas complejo, las mas extrafias, las mas
dificiles de resolver estan en el sistema publico.

18:18 el sistema privado discrimina y selecciona a sus pacientes, hay todo un tema de
seleccion. Cuando alguien solicita afiliarse a una ISAPRE, tiene que llenar una serie de
documentacion vy las ISAPRES verifican enfermedades pre-existentes, o si tiene una
persona con un alto riesgo, quienes son los riesgosos, los adultos mayores, los nifios
y las mujeres en edad fértil, la ISAPRE les cobra un precio adicional por eso. Por lo
tanto hay una discriminacion, cosa que no ocurre en el sistema publico.

Relacién con el
Desarrollo

22:22 los buenos resultados de hoy en términos de poblacidn, los que te mencionaba
hace un rato, mortalidad, de cobertura, tienen que ver con esa tradicion de Chile de
haber hecho buenos analisis de salud publica y buenos programas de salud publica.
Es decir, todo el tema de la vacunacién, del control del programa materno —
infantiles, de la alimentacién de los nifios, viene de los afios 50, 50 -60, y yo podria
afirmar que ahi si habia una mirada de la salud como una politica publica donde se

122




pensaba, se vincula el desarrollo del pais y las acciones de salud que habia que hacer
para avanzar hacia el desarrollo.

17:17 sin embargo hay otra parte, que es mas de un tercio del gasto de salud que lo
hacen las personas desde su bolsillo, por ejemplo el gasto en medicamento. Ese es
un temazo en Chile, por que Chile comparado con otros paises del mundo y de
américa, los precios de los medicamentos en Chile son muy altos, hay un negocio
muy fuerte de la industria farmacéutica, de los laboratorios en realidad, que hace
que las personas destinen mucha parte de sus recursos a solventar los gastos de
medicamento.

Desigualdades

12:12 si bien Chile tiene resultados globales muy buenos, si uno mira al interior del
sistema se encuentra con profundas desigualdades, por ejemplo mirando también el
gasto. Si uno toma el gasto privado, cuanto gasta el sector privado de acuerdo al
numero de afiliados que tiene, el gasto por persona es equivalente al de Espaiia o al
de Inglaterra. Sin embargo, si mira el gasto por beneficiario del sistema publico, ese
gasto es similar al de Bolivia o al de paises de Africa. Es decir, lo que gasta Chile como
pais por persona en salud, es muy distinto en lo publico y lo privado. Esa es una
primera desigualdad.

13:13 también hay desigualdades dentro de los publico, que tiene que ver con esta
reforma que se hizo hace 30 afios de traspasar toda la atencidn primaria que fue
fundamental para los resultados de la salud de toda la poblaciéon a los municipios,
por lo tanto, municipios ricos mejores resultados en salud, municipios pobres peores
resultados de salud.

Institucionalidad

19:19 Entonces una persona que tiene una enfermedad, cuyo tratamiento es de alto
costo y que lo va acompafiar toda su vida, él no puede salirse y elegir otra, porque en
la otra no lo van a aceptar. Ese es un tema que también en Chile estd pendiente, e
incluso es un incumplimiento de la constitucion, por eso en los ultimos afos, y este
afo, 2012-2013 se ha parecido a nivel de los medios de comunicacion harta
controversia y disputa que han sido resultas por los tribunales en contra del sistema
privado.

23:23 si tu miras el sistema publico si existe esa mirada, de claramente entender que
es mucho mas eficiente y se obtienen mejores resultados, invirtiendo en prevencion
que en curacién, es mucho mas rentable tener un buen dispositivo de atencion
primaria, un buen equipo de salud que pueda educar y prevenir, es mucho mas
barato tener puesto los recursos ahi que construir mas hospitales y tener mds camas
criticas, mas pabellones y mds especialistas, eso esta demostrado a nivel mundial que
es mas eficiente poner los recursos ahi y no ponerlos en la ultima parte de la historia.
Porque cuando tu pones los recursos al final, ya el dafio ocurrio, las personas cuando
llegan al hospital, ya llegan con salud compleja, los pacientes que son diabéticos,
hipertensos, enfermedades crdnicas que son muy masivas en la poblacién, llegan
muy deteriorados.

Codificaciones

Enfoques principales existentes

Enfoques
Principales
existentes

29:29 La equidad en salud, es también equidad social y equidad econdmica y eso
depende de la mirada pais, y la mirada pais tiene que ver con las elecciones que
hacen los ciudadanos respecto de quienes legislen y los programas que puedan
presentar una u otra coalicién politica, y por eso es un tema complejo, porque hoy
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dia en Chile, segiin mi opinidon, hay un sentido comin o mds bien una ideologia que
es dominante que tiene que ver con el mercado como el mejor asignador de los
recursos en un pais, mas que el Estado, y ahi se produce esta contradiccion,

29:29 trade-off, entre planificacion y mercado. Necesariamente para obtener buenos
resultados de salud en la poblacién, de salud publica, tu tienes que planificar, pero
eso es contradictorio con dejar que el mercado funcione, absolutamente
contradictorio, porque el mercado se va supuestamente autorregulando, ese es el
principio fundamental.

Institucionalidad

40:40 primero es hacer un buen analisis de las necesidades de salud de la poblacidn
en Chile, porque hasta el momento ha sido muy salubrista, yo creo que Chile tiene
mucha capacidad en eso, respecto a lo epidemiolégico/salubrista, es decir detectar
claramente cudles son las enfermedades, la incidencia de esas enfermedades, como
se comportan, los grupos de riesgo, claramente en salud publica estamos bien.

Codificaciones

Enfoques: hacia donde ir

Enfoques: hacia
donde ir

23:23 la opinién publica confunde, lo que a veces se pide en las candidaturas, las
campanas politicas “mas hospitales, mas camas, mas médicos”..., que es el final de la
historia, en vez de pensar en el principio de la historia en la causa y eso tiene que ver
con los determinantes sociales de la enfermedad, que esos vienen mas adelante y ahi
vamos abordar, pero que finalmente el resultado de la salud en la poblacion tiene
que ver con las condiciones de vida, es mas intersectorial, no es precisamente el
sector salud el que se tiene que hacer cargo de eso, si no que se tiene que hacer
cargo multisectorialmente, aqui entra vivienda, transporte, practicamente todo
porque claro, estd demostrado también la relacién entre pobreza y estado de salud,
a peores condiciones materiales de vida o ambientales, tienen peores resultados de
salud.

Rol del Estado

26:26 Estrategia Nacional de Salud 2011-2020, lo que hace esta estrategia es mirar
cuales serian los objetivos sanitarios del pais, y claramente a lo que apuntan es a las
condiciones de vida. Lo que apunta esta estrategia es como desde el Estado se hace
cargo de hacer programas focalizados para tratar de incidir en las conductas de las
personas.

Codificaciones

Relacién con el Desarrollo

Rol del Estado

38:38 Hoy dia ese trabajo se ve expresado en lo que es la estrategia nacional, quizas
con la critica, que le falta abordar los tema de igualdad econdmica y social, se queda
muy en lo que es... es como sin generarle perjuicio a nadie, es sacarla barata, porque
para hacerla en serio hay que meterse con el modelo, con el empresariado en chile.
Ya la discusion por los alimentos ha generado muchos lios por la industria, si tu
quieres regular siempre te vas a terminando con poderes, grupo de interés muy
poderosos.

Codificaciones

Privaciones

Privaciones

31:31 para empezar yo diria que no existen exclusiéon en chile, hoy dia todos los
ciudadanos en Chile, incluso los extranjeros residentes acceden a salud, es decir, no
existe ninguna barrera para entrada. el sistema publico funciona practicamente
como asegurador del 100% de los ciudadanos que no tienen otro sistema de salud,
las personas que contratan seguros privados, ahi tienen su cobertura, las fuerzas
armada tienen su propia cobertura, el resto estd afiliado a FONASA, y los que no
estdn afiliados a FONASA, es decir la gente indigente, que no cotiza, algin extranjero
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que anda de paso en Chile, incluso hasta los inmigrantes e indocumentados tienen
cobertura en el sistema publico, por tanto yo diria que de acceso no hay, no existe,
todo el mundo puede acceder. El problema es, en qué condiciones.

33:33 de su bolsillo gasta mucho dinero en los tratamientos, principalmente en
medicamento, que ese es otro tema grave de la salud en Chile, que es el valor de los
medicamentos, eso estd rayando en la usura, porque los margenes con los que
trabajan los laboratorios en Chile son demasiado altos, ahi hay un lucro desatado,
que ha tratado de ser regulado estos ultimos afios, la iniciativa de este gobierno ha
sido por lo menos la bioequivalencia, tratar de llevar a la industria hacia la
certificacion de la bioequivalencia, y eso hace que los costos bajen.

Factores de
Conversion

28:28 Tiene que ver con el hacinamiento, con la vivienda, cuando uno mira las
poblaciones, sobretodo la vivienda social que se construyé en los 80, que son estas
poblaciones donde las condiciones de vida son bien estresantes y eso incide después
en los resultados de salud, o en la demanda por salud que va haber.

Desigualdad

28:28 no se aborda, es el tema econdmico, en términos que la desigualdad de
ingresos en Chile también es una causa de resultados sanitarios desiguales.

32:32 la demanda por salud, por atencién en salud en el sistema publico, sobrepasa
la capacidad de oferta, por lo tanto eso que te genera, te genera una brecha que se
traduce en los tiempos de espera para la atencion.

33:33 el total de médicos que hay en Chile, que son alrededor de 28 / 30 mil, dos
tercios trabajan en el sector privado, y un tercio trabaja en el sistema publico.
Cuando la demanda es al revés, los afiliados a FONASA llegan al 80% de la poblacion,
casi el 80%, y el 20% es privado. Ahi hay una diferencia brutal, tu atiendes al 80% de
la poblacién con el 33% de la oferta de médicos y por otro lado tienes al 20% de la
poblacién con el 60 y tanto % de oferta, ya ese es su problema de fondo.

Codificaciones

Factores de Conversion

Factores de
conversion

28:28 Es decir, desigualdad econdmica también es desigualdad o provoca
desigualdad de enfermedades. Y eso es un tema que no ha sido abordado, que esta
pendiente, porque es un tema bien politico ademds. Desde salud mas bien se
abordan los temas de alimentacién, las condiciones medioambientales, transporte y
una serie de cosas, que claramente hay una relacidn por ejemplo entre transporte
publico y salud mental, es una relacién super obvia.

40:40 Donde estamos mal es en conocer las otras necesidades, porque pueden tener
la misma relevancia que la necesidad de resolver una enfermedad y si eso es bien
objetivo y bien claro, pero también estan las necesidades de las personas respecto
del trato, de las condiciones, del como yo accedo, como yo soy también un actor, no
quiero decir la palabra cliente, pero como también se hacen respetar mis derechos y
como tengo una forma de acceder, una proteccion financiera, como yo me relaciono
con el Estado a través de su oferta de salud de una manera que valoren mi persona

Desigualdades

29:29 Si eso tu lo miras en salud, esto no ocurre, porque aqui viene un tema super
trascendental, la salud como sector de la economia del pais es un sector grande, en
término de recursos 8% del producto, es grande. Esos criterios de mercado no son
aplicables en salud, mecdnicamente, porque en salud hay un principio fundamental
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para que funcionen los mercados, que es la informacién y la libertad de los
consumidores, y la racionalidad de los consumidores para elegir. En salud eso no
ocurre. Salud tiene un problema que se llama asimetria de la informacién, quien
consume el servicio, es este caso nosotros como ciudadanos necesitamos de una
atencién de salud, no tenemos toda la informacion disponible, porque esa
informacion la tiene el profesional que nos va atender, entonces finalmente la
demanda por salud esta inducida por la oferta, por quien en este caso va a una
consulta médica, es el medico el quien va a determinar lo que va a consumir esa
persona, tantos examenes, tanta hospitalizacion, por tanto no es un mercado como
cualquier otro, es un mercado que funciona de otra manera, entonces por eso
introducir la légica del mercado en salud, no se obtienen los resultados que se
obtendrian en otro mercado cualquiera, por esta asimetria de la informacién, porque
la demanda es inducida por la oferta

Institucionalidad

37:37 si el sector salud desarrolla una cierta cantidad de programas y tareas podria
incidir en disminuir los AVPP en una cierta magnitud. Después se compara si otros
sectores, otros ministerios, se sumaran a esta iniciativa y resolvieran mediante sus
programas particulares algunos de los determinantes, el impacto en este indicador
de afios de vida, se duplica o triplica, el efecto es mucho mayor. Si es solo salud, logra
un cierto impacto, si trabaja multisectorialmente el impacto se amplifica, y eso esta
cuantificado.

Codificaciones

Desigualdades

Desigualdades

13:13 incluso al interior del sistema publico, si uno revisa las condiciones de salud de
la poblacion y el gasto que se realiza por comunas, también encuentra una tremenda
desigualdad. Lo que gastas las comunas de Vitacura, Las Condes, Providencia, Nufioa
en salud en su poblacion, salud primaria municipal, estd muy por sobre lo que gastan
las comunas de Lo Espejo, Victoria, Ercilla o El Bosque,

Institucionalidad

15:15 al analizar el gasto uno se da cuenta que poco menos de la mitad del gasto de
salud lo realiza el Estado, gasto publico, alrededor del 20% es gasto privado, a partir
de lo que pagan las ISAPRES y el otro porcentaje, que es sobre el 30% es gasto de las
personas, lo que se llama gasto de bolsillo, es decir las personas ademas en Chile
gastan mucho, aparte de pagar su cotizacién obligatoria a FONASA o ISAPRE, gastan
buena parte de sus recursos en salud

Codificaciones

Institucionalidad

Rol de ONG

42:42 la organizacion de los ciudadanos tiene que estar presente, e incluso
organicamente, en los lugares donde se prestan servicios publicos, porque hoy dia si
bien existen los consejos consultivos de usuarios, los consejos de desarrollo local,
existen una serie de estructuras que estan insertas en el poder ejecutivo, o en los
organismos del Estado, no ejercen, o no tienen la capacidad...

Codificaciones

Rol del Estado

Rol del Estado

26:26 pero esta estrategia apunta mas a todas estas causas mas bien sanitarias, de
conductas, alimentos e incluso ambientales, mientras el pais no resuelva el tema de
la polucidn, vas a seguir con un resultado y un gasto en salud alto, porque tienes hoy
dia un sistema medio ambiental dafiado, entonces tienes que ir al origen.

29:29 la mejor forma de obtener buenos resultados es con una planificacion muy
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rigurosa, y esta planificacion encabezada desde el Estado, como representante de los
ciudadanos. La buena experiencia dice que asi es.

Codificaciones

Rol de ONG

Rol de ONG

42:42 el pais, el Estado, la clase politica, esta dando un giro respecto a que tanto las
ONG como los ciudadanos a veces organizados espontdaneamente, ponen temas
sobre la mesa y demandas que no estaban en los planes de nadie por lo tanto el rol
es decisivo y fundamental.

42:42 el rol que yo veo para estas organizaciones es el de levantar la bandera de que
los ciudadanos, a través de estas organizaciones tengan una representacion mas y
puedan decidir respecto de los organismos publicos.

Codificaciones

ODM vy desafios

ODM vy Desafios

45:45 el trabajo multisectorial, es decir como el resto de los sectores aportan a incidir
en los determinantes sociales, el trabajo en términos de lograr una equidad no solo
de acceso y oportunidad en salud, también una equidad econdmica y social, esta
cosa que habldabamos de un piso minimo, y el conocer y tomar mds enserio las
necesidades no solo sanitarias de la poblacion, las necesidades de ellos como
ciudadanos.
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