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PRESENTACION

Este documento fue preparado con ocasion de la tercera Conferencia
regional intergubernamental sobre envejecimiento en América Latina
y el Caribe, que se celebrard en San José, del 8 al 11 de mayo de 2012,
en cumplimiento de los acuerdos sobre poblacién y desarrollo: temas
prioritarios para 2010-2012, ratificados en la resoluciéon 657(XXXIII)
aprobada por la CEPAL en su trigésimo tercer perfodo de sesiones.

En el documento se aportan elementos para el andlisis de las
perspectivas futuras del envejecimiento poblacional y su inclusién en la
agenda publica, desde la propuesta de desarrollo que impulsa la CEPAL,
denominada “La hora de la igualdad”. Para tal fin, en primer lugar se
aborda el tema que rige todo el documento: la igualdad en el contexto
del envejecimiento, y se presentan los elementos conceptuales para el
analisis, con especial interés en los desatios para la proteccion social y
la solidaridad.

Luego se traza un panorama demografico del conjunto de la region,
con la finalidad de ilustrar las principales tendencias de la poblacién
en los préximos afios y sobre todo las oportunidades demograficas
que surgen a partir de un momento inédito que atraviesa la mayorifa de
los pafses de América Latina y el Caribe: la disminucién de la tasa de
dependencia demografica producto del descenso de la fecundidad, lo
que, con las decisiones adecuadas, es una coyuntura propicia para invertir
en la expansion de la proteccion social y el desarrollo de capacidades en
todas las edades.
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Posteriormente se abordan la seguridad de ingresos, las nuevas
demandas en salud y los servicios sociales. Para todas estas materias se
presentan las principales tendencias que se observan en la actualidad
y se identifican las responsabilidades del Estado para su ampliacion y
mejoramiento.

A continuacion, el documento se concentra en los mecanismos
normativos e institucionales para la construcciéon de la igualdad. En
ambos casos se presenta un estado del arte y se analizan sus principales
aportes para la agenda de la igualdad, asi como las restricciones a las que
se enfrentan desde el punto de vista de la igualdad real.

Por udltimo, se hace una sintesis de los principales avances en la
implementacién de la Declaracién de Brasilia, desde su aprobacion en
2007 a la fecha, a fin de ponderar los logros y sobre todo contribuir a
identificar los ambitos de accidn prioritarios en el corto y mediano plazo.
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I. LA AGENDA DE LA IGUALDAD
Y LAS PERSONAS DE EDAD

A. Laigualdad como horizonte y las demandas
de especificidad

En su trigésimo tercer periodo de sesiones celebrado en 2010, la Comision
Econémica para América Latina y el Caribe (CEPAL) afirmé que la igualdad
es un valor intrinseco del desarrollo que busca la region. Ella brinda el
marco normativo y sirve de base para los pactos sociales que se traducen
en mas oportunidades para quienes menos tienen. Al respecto, aclaré que
la igualdad no solo se circunscribe a la igualdad de oportunidades, sino a
la reduccién de las brechas en materia de logros efectivos (Barcena, 2010).

Desde esta perspectiva, el Estado debe ser capaz de asumir una gestion
estratégica, con una mirada de largo plazo del desarrollo. Tiene que ser capaz
de ocuparse de incrementar la participacion en los beneficios econémicos
de los sectores excluidos y vulnerables, desarrollar politicas publicas que
suministren bienes y proteccién social y, sobre todo, revertir la fuerza
inercial de la desigualdad que se reproduce en el seno de los mercados y las
familias (CEPAL, 2010). En este marco, el cambio climatico, los avances
tecnolégicos, la diversidad cultural y las transformaciones demograficas son
tendencias estructurales cuya confluencia supone un verdadero cambio de
época, una inflexién histérica que, por una parte, conlleva oportunidades
para avanzar hacia la igualdad y, por otra, acota los escenarios futuros de
la accion.

La elaboracion de la agenda de la igualdad va unida a la inclusion
y el reconocimiento de las diferencias sociales, las que otrora fueron
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fuente de olvido y, por cierto, de rezago, y hoy se visibilizan y subrayan
para incorporarlas y promover el respeto de los derechos de los grupos
excluidos. Este proceso ha sido descrito por Norberto Bobbio como una
fase de especificacion de los derechos humanos de titularidad universal
(Bobbio, 1991).

La fase de especificacion es un proceso histéricamente contingente,
en el que han ido entrando en forma gradual nuevas categorias de
personas, dependiendo tanto de experiencias practicas concretas como
de la emergencia de nuevos consensos normativos en torno al contenido
de los derechos humanos (Rodriguez-Pifiero, 2010). Ello condujo a que la
comunidad internacional adoptara una serie de instrumentos especificos
que diferencian a las personas en virtud de distintos criterios: la posicion
que ocupan en la sociedad, su posicion en determinadas relaciones sociales
o juridicas, los elementos diferenciales de la comunidad cultural a la que
pertenecen y su condicion fisica. En todos estos casos, las caracteristicas
o necesidades especificas de las personas las colocan en una situaciéon
de inferioridad o marginacion estructurales con respecto a la sociedad
en su conjunto. Esto limita su capacidad de gozar plenamente de los
derechos generalmente reconocidos y las hace especialmente vulnerables
a violaciones de esos derechos (Rodriguez-Pifiero, 2010).

Como resultado, dentro del catdlogo general de derechos humanos se
encuentran normas puntuales relativas a los derechos de los trabajadores
y trabajadoras, las mujeres, la infancia, los trabajadores migrantes y sus
familias, las personas con discapacidad, los refugiados, las personas
desplazadas internamente, los pueblos indigenas o las personas
pertenecientes a minorfas nacionales, étnicas, linglisticas o religiosas,
entre otras.

B. Las dimensiones de la igualdad

La demanda por la especificidad es propia del mundo contemporaneo,
aunque ello de ningin modo significa que antes no haya existido. Lo que
ocurre es que hoy se expresa con mayor fuerza, es globalizada y diversificada.
El fundamento de la especificacion radica, en ultima instancia, en un
argumento basado en la igualdad, lo que se expresa en que cada vez hay
mas conciencia de que la categoria de sujeto autbnomo no es extensiva a
toda la humanidad y que existen vastos sectores de poblacién —incluidas las
personas de edad— para quienes la igualdad plena es todavia inalcanzable.

10
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Junto con el principio de universalidad y no discriminacion,
el de igualdad es uno de los principios fundacionales del régimen
contemporaneo de derechos humanos. Desde su formulacion en la Carta
de las Naciones Unidas y posteriormente en la Declaracién Universal de
Derechos Humanos, el derecho a un trato igualitario y a no ser objeto
de discriminacion ha sido interpretado evolutivamente, de forma que ha
operado la distincion entre igualdad formal e igualdad real (Huenchuan
y Rodriguez-Pifiero, 2010).

La primera se refiere al conjunto de derechos y obligaciones de los
individuos y la comunidad politica de la que forman parte o ala existencia
de marcos institucionales y normativos que dan garantias ciudadanas y
un espacio publico donde se ejercen los derechos y obligaciones que
constituyen la ciudadanfa (CEPAL, 2010). La segunda surge a partir
de la constatacion histérica de que la igualdad formal no conduce a la
erradicacion de las desigualdades reales.

En el cierre de las brechas que existen entre igualdad formal y real es
donde interviene el Estado para igualar potenciando el desarrollo de las
capacidades que permiten acceder y disfrutar del bienestar y movilizando
las instituciones, el crecimiento y las politicas publicas a fin de brindar
proteccién social con una clara vocacion universalista y redistributiva.

C. Laigualdad en el contexto del envejecimiento

La agenda de la igualdad se enfrenta a la paradoja de que, a pesar de la cada
vez mayor visibilidad de las diferencias en el debate politico y la agenda
publica, los grupos definidos por género, origen étnico, territorio o edad
sufren mayores niveles de exclusion. Las personas de edad no estan ajenas
de esta contradiccion. Por ello, el Comité de Derechos Econdmicos,
Sociales y Culturales las ubica entre los grupos mas desprotegidos del
mundo (Naciones Unidas, 1995).

Lo que ocurre es que la sociedad y sus instituciones, en términos
estructurales e ideol6gicos, atn no se han adaptado a la nueva composicion
por edades de la poblacién, y contindan funcionando sobre la base de
un imaginario asentado en la juventud. De este modo, la edad de la vejez
conjuga una serie de connotaciones negativas (sociales, econémicas y
culturales) que dificultan la capacidad de las personas de edad —como
individuos y como grupo— para lograr la autonomia y la independencia.
En términos concretos, cualquier persona esta expuesta a sufrir situaciones

11
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de pobreza, invisibilidad o fragilizacién por el solo hecho de pertenecer
al grupo etario de 60 afios y mas (Huenchuan, 2009).

En efecto, las personas de edad como un grupo cuyas caracteristicas
o necesidades especificas lo hacen objeto potencial de discriminacién en
distintos ambitos, se encuentran en situacién de desigualdad sustantiva
respecto del goce de los derechos humanos generalmente reconocidos,
y son vulnerables en mayor medida que otros grupos a violaciones
especificas de estos derechos, por lo que requieren una atencién especial
de los Estados, de los organismos internacionales y de la sociedad civil
en su conjunto.

El creciente consenso internacional en torno a ello propotrciona
también una justificacién objetiva y razonable para la adopcién de
medidas especiales o afirmativas y, en su caso, de ajustes especificos, que
sean proporcionales a la finalidad de alcanzar la igualdad sustantiva de
estas personas y protegerlas frente a situaciones de vulnerabilidad (véase
el recuadro L.1).

Recuadro I.1
LAS MEDIDAS AFIRMATIVAS

La oportunidad y necesidad de establecer medidas especiales o afirmativas a favor
de las personas pertenecientes a grupos especificos ha sido expresamente ratificada
por los instrumentos y la practica internacionales de derechos humanos. En
particular, el Comité de Derechos Humanos ha afirmado, en términos generales,
que “el principio de la igualdad exige algunas veces a los Estados Partes adoptar
disposiciones positivas para reducir o eliminar las condiciones que originan o
facilitan que se perpetue la discriminacion [...]. [E]n un Estado en el que la situacion
general de un cierto sector de su poblacién impide u obstaculiza el disfrute de
los derechos humanos por parte de esa poblacion, el Estado deberfa adoptar
disposiciones especiales para poner remedio a esa situacion. Las medidas de ese
caracter pueden llegar hasta otorgar, durante un tiempo, al sector de la poblacién
de que se trate un cierto trato preferencial en cuestiones concretas en comparacion
con el resto de la poblacién. Sin embargo, en cuanto son necesarias para corregir
la discriminacién de hecho, esas medidas son una diferenciacion legitima” (Comité
de Derechos Humanos, 1989).

De hecho, en una serie de instrtumentos de derechos humanos las medidas
especiales o afirmativas estin establecidas como obligaciones de los Estados
pattes. Entre estos instrumentos, se encuentran algunos que han sido ampliamente
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Recuadro 1.1 (conclusién)

ratificados por los Estados, como la Convencion Internacional sobre la Eliminacion
de todas las Formas de Discriminacién Racial o la Convencién sobre la eliminacién
de todas las formas de discriminacion contra la mujer. Si bien en una primera época
las medidas de accién afirmativa fueron vistas como disposiciones temporales, que
aspiraban a promover la igualdad sustantiva mientras se conseguia ese objetivo
en relacién con grupos diferenciados por razones fisicas o psiquicas, de edad
o de cultura, la tendencia mas reciente es la de no sometetlas a ningin tipo de
limitacién temporal.

Los organismos internacionales o regionales también han asumido
explicitamente las medidas especiales o afirmativas dentro de sus métodos de
accion. Por ejemplo, en las politicas de la Unién Europea se reconoce ahora la
necesidad de su adopcion, con el fin de prevenir o compensar las desventajas y la
discriminacion, y de promover la igualdad sustantiva al tener en cuenta la situacién
especifica de miembros de grupos desaventajados y romper el ciclo de desventaja
asociado a la pertenencia a un grupo especifico (Comisién Europea, 2009).

Una categorfa de medidas mas reciente, originalmente vinculada al ambito
del empleo y la ocupacion, es la de “ajustes razonables”. Por lo general, el
concepto se refiere, en el ambito laboral, a toda modificacién o adaptacion de una
practica laboral o entorno de trabajo que permite a una persona perteneciente a
un grupo socialmente discriminado realizar las funciones esenciales y disfrutar
de los beneficios correspondientes a un puesto especifico. Esta nocién fue
extendida recientemente a otros ambitos por la Convencién sobre los derechos
de las personas con discapacidad, que define los ajustes razonables como “las
modificaciones y adaptaciones necesarias y adecuadas que no impongan una
carga desproporcionada o indebida, cuando se requieran en un caso particular,
para garantizar a las personas con discapacidad el goce o ¢jercicio, en igualdad
de condiciones con las demas, de todos los detrechos humanos y libertades
fundamentales” (Naciones Unidas, 2007).

Fuente: Luis Rodriguez-Pifiero Royo, “Los desafios de la proteccién internacional de los
derechos humanos de las personas de edad”, Documentos de proyecto N° 305
(LC/W.305), Santiago de Chile, Comisién Econémica para América Latina y el Caribe
(CEPAL), 2010.

D. La adecuacion de la matriz de proteccion social

El concepto de proteccion social se refiere al conjunto de intervenciones de
entes publicos y privados orientados a aliviar a los hogares y a los individuos
de la carga que significa enfrentar una serie de riesgos y necesidades
(Cichon y otros, 2004). El término forma parte de una perspectiva mas
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amplia conocida como el manejo social del riesgo, que alude a la capacidad
de prevenir y enfrentar situaciones de vulnerabilidad, entendida como la
probabilidad que tienen las personas o las familias de resultar perjudicadas
por sucesos inesperados o inevitables (Serrano, 2005).

En América Latina y el Caribe, la ampliacién del acceso sigue siendo
el desafio mas relevante para los sistemas de proteccion social. Se trata
de la regién mas desigual del mundo en términos de la distribucion
de los ingtesos, y ello se refleja en una gran cantidad de dimensiones
socioeconémicas a las que los cambios demograficos y los sistemas de
proteccién social no son ajenos. En teoria, la proteccién social deberfa
adecuarse no solo a la cambiante estructura de edades, sino también a
las modificaciones del mercado laboral y a la economia en su conjunto.
Por otra parte, la institucionalidad y los cambios que se producen en clla
juegan un papel significativo en el desempenio final de los sistemas y en la
capacidad de adaptacion de estos a las nuevas realidades (Bertranou, 2000).

La adaptacién de la proteccién social conlleva la integracion de tres
pilares basicos cuando se refiere a la proteccion de las personas de edad:
seguridad de ingresos, atencion basica de salud y servicios sociales para la
autonomia. LLos tres actian en conjunto para suplir brechas de proteccion
y desarrollar capacidades (véase el diagrama 1.1).

Diagrama 1.1
MATRIZ DE PROTECCION SOCIAL EN LA VEJEZ DESDE
LA PERSPECTIVA DE LA IGUALDAD

- s A Desarrollo de
Prevencion Servicios sociales para capacidades

la autonomia

[

Proteccién

\

Seguridad de ingresos Atencion basica de salud Cierre de
brechas

IGUALDAD

Fuente: Centro Latinoamericano y Caribefio de Demografia (CELADE) - Divisiéon de Poblacion de
la CEPAL.
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El cierre de brechas de proteccion surge a partir de la desigualdad
socioeconémica que condiciona el funcionamiento actual de los sistemas
de seguridad social, puesto que quienes acceden a las prestaciones de
vejez son generalmente los colectivos de trabajadores que han estado
mejor posicionados en el mercado laboral, debido a que el acceso a los
sistemas de pensiones ha tenido una marcada orientacién contributiva
(Bertranou, 2006; CEPAL, 2006; CEPAL, 2010). El desatrollo de
capacidades, por su parte, tiene como fundamento la tesis de que
hay capacidades que pueden utilizarse para conseguir un mayor nivel
de bienestar. Se trata de activar la responsabilidad, la autonomia y la
independencia para habilitar a los sujetos en la toma de decisiones y
los procesos que involucra (Serrano, 2005).

A su vez, en términos de ambitos de accién de las politicas publicas,
los pilares de seguridad de ingresos y atencion basica de salud se asocian
a la idea de los minimos sociales que deben operar como piso de la
proteccion social, el que debe ser garantizado directamente por el Estado.
Por su parte, los servicios sociales para la atencion de la autonomia operan
en el plano de la prevencion, y deben asumirse como una responsabilidad
publica y sostenerse por medio de una red de proteccion que enlaza el
piso minimo con otras prestaciones sociosanitarias dirigidas a reforzar
la atencion de las personas de edad.

E. Restricciones y desafios de la agenda de igualdad
con respecto a las personas de edad

La incorporacion explicita de las personas de edad a los sistemas de
proteccion social desde la perspectiva de la igualdad se fundamenta
en que los cambios demogrificos actian como factores clave para
crear oportunidades y establecen nuevas restricciones en materia de
redefinicion de las funciones de la familia, el mercado y el Estado. Es
necesario replantear la proteccién social para que responda de manera
inmediata a las consecuencias de las transformaciones demograficas vy,
a su vez, anticipe las respuestas a las demandas de una poblacién en
proceso de cambio.

El escenario actual no esta exento de obstaculos. Como se
documenta en este informe, la mayoria de las personas de edad no
tienen acceso a pensiones de vejez que les garanticen proteccion frente
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a los riesgos de pérdida de ingresos en la edad avanzada. Ademis, la
cobertura de seguridad social en el empleo es completamente desigual,
por lo que aumentan las posibilidades de desprotecciéon econémica para
las generaciones futuras. Una de las formas de evitar la desproteccion
economica en la vejez consiste en buscar alternativas de generacion
de ingresos mediante la insercién en el mercado laboral. Sin embargo,
esta suele ser desventajosa en términos econdémicos y ofrece precarias
condiciones de seguridad. De ahi que la familia actie como uno de los
principales mecanismos de absorcién de riesgos econdémicos en esta
etapa. Ello se manifiesta no solo a nivel de las transferencias informales
de dinero, sino también en la prestacién de servicios, los que, de
adquirirse en el mercado, tendrian un costo demasiado elevado para la
mayoria de las personas de edad de la region.

Asimismo, se observa una adaptacion lenta de los sistemas de salud a
los cambios de la demanda surgidos a partir de la dindmica demografica,
epidemiolégica y tecnoldgica, lo que se traduce en un incremento
de los costos y gastos de la atencién de la salud y la falta de acceso a
los servicios de salud oportunos y de calidad para toda la poblacién.
Ademas, la cobertura de atencion sanitaria es desigual y, aun cuando
las personas de edad cuenten con seguros de salud, ello no implica que
puedan acudir a un centro médico cuando lo necesitan. La posibilidad
de obtener medicamentos a un costo accesible y recibir prestaciones
sanitarias efectivas y adecuadas para sus necesidades, asi como cuidados
de larga duracién fiscalizados y en los que se respeten los derechos y
libertades fundamentales cuando aumenta la dependencia, son asuntos
que preocupan a la generacién actual de personas de edad cuando ven
afectada su autonomfa.

Por otra parte, las estructuras familiares han experimentado cambios
a causa del avance de la transicién demografica y, a medida que la
poblacién envejece, aumenta el porcentaje de hogares con presencia
de personas de edad. Hasta ahora, la familia ha propotcionado apoyo
emocional, econémico, social y de salud a sus miembros de mayor edad,
por lo que configura la entidad responsable de su cuidado e integracién
social (Villa, 2004). Sin embargo, la disminucién del tamafio de la
familia, la pronunciada diversificacién experimentada en las ultimas
décadas y la sobrecarga de tareas ocasionada por la necesidad de
asumir nuevas responsabilidades en un ambito de creciente debilidad

16



CEPAL 2012

del Estado derivan en una institucién familiar con demandas excesivas
que dificilmente podra cumplir con todas las funciones asignadas si no
cuenta con el apoyo necesario para lograrlo.

Las condiciones descritas tienen lugar ante un escenario futuro en
que se prevé una aceleracioén del crecimiento de la poblacién mayor de
60 afios durante las préximas décadas, lo que producira un incremento
de los indices de envejecimiento y de dependencia demografica.
Simultdneamente, la poblacién mas joven no ha entrado de lleno a
la fuerza laboral con la educacién y capacidad productiva necesaria
para beneficiarse del denominado primer dividendo demografico que
permite impulsar el crecimiento econémico (Bertranou, 2000). De
no efectuarse cambios aprovechando la coyuntura actual, se verdn
afectadas las posibilidades de financiamiento de la proteccién social y la
acumulacién de ahorros publicos y privados para financiar el consumo
durante la vejez.

El desafio actual es romper con la clasica vision del envejecimiento
como un problema para convertirlo en una oportunidad, la que
surgira de la accién concertada y efectiva de los poderes publicos y los
ciudadanos. Sin duda, hay un sinnumero de problemas por resolver antes
de lograr la anhelada igualdad. Sin embargo, como expreso la Secretaria
Ejecutiva de la CEPAL en la inauguracién del dltimo periodo de sesiones
de la Comisién “cuanto mas la desigualdad recorre nuestra region,
mis intenso es el anhelo de igualdad, sobre todo cuando la historia se
quiebra en su continuidad, el mundo entra en crisis y el futuro reclama
un punto de inflexién” (Barcena, 2010). Las personas de edad no deben
ni pueden estar ausentes en la agenda de la igualdad, no solo porque
su peso relativo en el conjunto de la poblacién aumenta rapidamente y
son los ciudadanos de hoy y del futuro, sino, ante todo, por satisfacer
un ingente anhelo de inclusién y construccién de sociedades mds
democriticas y pluralistas.
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Il . EL GRAN CAMBIO DEMOGRAFICO
Y EL PROTAGONISMO DE LAS
PERSONAS MAYORES

Las transformaciones demograficas implican cambios cuantitativos y
cualitativos en la organizacién de las sociedades. En ultima instancia, la
transicién demografica lleva a replantearse el equilibro en la ecuacién
Estado-mercado-familia, puesto que, a medida que cambia la distribucion
por edades de la poblacién, hay que reconfigurar la manera en que
intervienen estos tres agentes en la provision del bienestar y en el desarrollo
de capacidades.

La disminucién de la poblacién infantil ofrece en la actualidad
cierta holgura a varios pafses de la region, dado que existe un amplio
contingente de poblacién en edades potencialmente activas (de 15 a 59
afios), mientras que los adultos mayores constituyen ain un segmento
reducido (58 millones de personas) dentro del conjunto de la poblacion.
En 2050 la cifra de personas de edad avanzada se habra triplicado y al
final del siglo XXI ascendera a 236 millones. En este marco se precisa
de un Estado proactivo, que asuma un rol mas protagénico y dindmico
con un doble objetivo: por una parte, intentar prevenir los efectos del
rapido envejecimiento de la poblacion en los sistemas de proteccién social
y, por otra, introducir nuevos dispositivos que permitan incrementar la
cobertura y calidad de esos sistemas para atender las necesidades de las
personas durante toda su vida, en especial frente a riesgos conocidos y
nuevos desaffos.
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A. La reestructuracion etaria de la poblacion
y el cambio demografico

La poblacién envejece cuando aumenta el porcentaje de personas de
edad (de 60 afios y mas) al tiempo que disminuye el porcentaje de nifios
(menores de 15 afios). Se prevé que, a nivel regional, el nimero de
personas mayores supere por primera vez el de nifios cerca del afio 2036
y que siga creciendo hasta 2080 (véase el grafico 11.1). Asi, la regién ha
pasado de una estructura de poblacién joven en 1950 a una poblacién
que actualmente se encuentra en un proceso de envejecimiento que
continuara con fuerza en las proximas décadas.

A partir de 1970 se empieza a observar una disminuciéon de la
proporcién de menores de 15 afios en el conjunto de la poblacion.
Este segmento pasé de representar un 40% del total en 1950 a
aproximadamente un 28% en 2010, alcanzara el 18% en 2040 y se
espera esté por debajo del 15% en 2100. En cifras absolutas, el grupo
de menores de 15 afios alcanz6 su maximo en el afio 2000 (166
millones) y desde entonces empez6 a decrecer. Las variaciones del peso
relativo de la poblacién de 15 a 59 afios cobran gran relevancia, ya que
tedricamente esta engloba a las personas en edad activa. En 1950, este
grupo representaba alrededor del 54% de la poblacién total de la region.
Su peso relativo fue aumentando de forma sostenida hasta representar
un 62% en 2010. Se espera que en 2020 alcance su maximo (un 63%)
y que luego empiece a decaer paulatinamente. En 2040 correspondetia
al 60% de la poblacion de la regién y en 2100 equivaldria a un 49%.
En términos absolutos, el grupo de adultos en edad activa llegaria a
su maximo en 2035 (437 millones de personas) y desde entonces iria
disminuyendo. En consecuencia, el grupo de personas de 60 afios y
mas cobra un mayor protagonismo: pasé de apenas un 5,6% del total
regional en 1950 a un 10% en 2010, tras lo que se prevé que llegue a
un 21% en 2040 y a casi el 36% de la poblacién en 2100, después de
haber alcanzado en 2080 su maximo absoluto, que se situatia en 241

millones de personas.
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Grafico Il.1
AMERICA LATINAY EL CARIBE: POBLACION POR GRANDES
GRUPOS DE EDAD, 1950-2100

450000 000

400000 000

350 000 000

300000 000

250000 000

200000000

150 000 000

100 000 000

4
50000 000

o o o o o o o o o o o o o o o o

w © ~ © [} o - N 2] < el © ~ @ (=3 o

o [} 2} [} =) (=] f=} o o o o o o o o -

-~ -~ -~ -~ -~ N N N N N N N N o~ N o~
~+-De 0 a 14 afios -w-De 15 a 59 afios De 60 afios y mas

Fuente: Centro Latinoamericano y Caribefio de Demografia (CELADE) - Divisién de Poblacién de la
CEPAL y Naciones Unidas, World Population Prospects: The 2010 Revision [en linea] http://
esa.un.org/unpd/wpp/Excel-Data/population.htm.

Un rasgo sobresaliente del proceso de envejecimiento en la region
respecto de la experiencia del mundo desarrollado es la rapidez con que
se esta produciendo. En los paises industrializados se dio de manera
paulatina. El tiempo para que se duplicara la proporcion de personas de
65 afios y mas desde un 7% hasta un 14% fue de varias décadas en los
paises europeos (y nada menos que de 115 afios en el caso de Francia).
En cambio, en América Latina' y la mayoria de los paises del Caribe?
este proceso esta siendo mucho mas rapido. Por ejemplo, en el Brasil y
Colombia se producird ese cambio en apenas dos décadas.

! A los efectos de esta publicacion, América Latina estd compuesta por la Argentina, Bolivia
(Estado Plurinacional de), el Brasil, Chile, Colombia, Costa Rica, Cuba, el Ecuador, El Salvador,
Guatemala, Haiti, Honduras, México, Nicaragua, Panama, el Paraguay, el Per(, la Republica
Dominicana, el Uruguay y Venezuela (Republica Bolivariana de).

2 A los efectos de esta publicacion, el Caribe estd compuesto por las Antillas Neerlandesas,
Aruba, Bahamas, Barbados, Belice, Granada, Guadalupe, la Guayana Francesa, Guyana,
las Islas Virgenes de los Estados Unidos, Jamaica, Martinica, Puerto Rico, San Vicente y las
Granadinas, Santa Lucia, Suriname, Trinidad y Tabago, asi como por otros paises o territorios
de los que no se dispone de informacioén especifica (Anguila, Antigua y Barbuda, Dominica,
las Islas Caiman, las Islas Malvinas (Falkland Islands), las Islas Turcas y Caicos, las Islas
Virgenes Britanicas, Montserrat y Saint Kitts y Nevis).
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B. La baja dependencia demografica refuerza el escenario
para la accion

En la actualidad, la region se encuentra en una etapa en que la magnitud
del envejecimiento es todavia moderada. Sin embargo, el numero de
personas de edad sobrepasara en el futuro todas las expectativas. El indice
de envejecimiento® muestra la capacidad de tenovacion de una poblacion.
Cuanto mas alto es su valor, menor es esa capacidad, lo que proporciona
informacién sobre el ritmo con que debe ajustarse la oferta de bienes y
servicios a las necesidades generadas por una demanda nueva y creciente
(CEPAL, 2007).

A mediados de este siglo, la regién puede llegar al mismo nivel
de envejecimiento que el que tienen las regiones desarrolladas en la
actualidad. En América Latina se registraba en 2010 una proporcion
aproximada de 36 personas de edad por cada 100 menores de 15 afios.
Se proyecta que, después de 20306, esta relacion se invertird a favor de las
personas mayores y en 2040 ya habra 116 personas de edad por cada 100
menores de 15 afios. A mediados de siglo se habra sobrepasado el valor
de 150 y se calcula que se llegara a finales con un indice de envejecimiento
cercano a 240.

El indice de envejecimiento en el Caribe sigue casi la misma
trayectoria que en América Latina, si bien presenta niveles mds altos.
En 2040 el indice de envejecimiento caribefio serfa de 142 personas de
edad por cada 100 menores de 15 afios. Después de 2005, este indicador
empezaria a estabilizarse en un punto en que habria mas del doble de
adultos mayores que de niflos. Se proyectan valores similares para América
del Norte, Asia, América Latina y el Caribe a partir de 2055. Sin embargo,
aunque el nivel de envejecimiento fuera similar, las condiciones de las
regiones en desarrollo no son las mismas que en las desarrolladas. El
envejecimiento de las poblaciones de Asia, América Latina y el Caribe
se produce en un contexto socioecondémico menos avanzado que el que
existia en su momento en América del Norte.

Aunque en momentos diferentes, en toda la region se experimentaran
los cambios que se advierten en la composicién por edades de la poblacion

8 Se interpreta como el nimero de personas de edad por cada 100 jévenes. A los efectos de
esta publicacion, se considera una persona de edad la que tiene 60 afios 0 mas, y joven a
toda persona menor de 15 afios. indice de envejecimiento = (Poblacién de 60 afios y méas/
Poblacion de 0 a 14 afios) * 100.
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de América Latina y el Caribe. Entre los pafses y territorios que se
encuentran en una etapa de envejecimiento muy avanzado destacan Cuba,
las Islas Virgenes de los Estados Unidos y Martinica, ya que en 2010 el
nimero de personas mayores era casi igual al de las menores de 15 afios
(Indices de envejecimiento de 99, 105 y 103, respectivamente). En los
paises en fase de envejecimiento incipiente, las personas mayores irfan
reemplazando alos nifios y jévenes mas lentamente que en el resto. El indice
de envejecimiento de Belice, Bolivia (Estado Plurinacional de), Guatemala, la
Guayana Francesa, Haitf, Honduras, Nicaragua y el Paraguay se situaria por
debajo de 70 en 2040, lo que representa una proporcion significativamente
menor que los promedios subregionales proyectados. Guatemala, que es el
pais mas joven de la region, registrarfa un indice de envejecimiento inferior a
40 en 2040 y alcanzarfa l valor de 100 hacia 2060, a diferencia del promedio
latinoamericano, que llegaria a ese valor en torno al afio 2030.

En general, antes de 2100 los paises llegarfan a un maximo en el
indice de envejecimiento, que después empezatia a retroceder hacia un
valor asintético, casi siempre por encima de 200 personas de edad por
cada 100 menores de 15 afios. Es decir, a largo plazo habria por lo menos
el doble de personas mayores que de nifios, lo que harfa necesario acelerar
los ajustes en la oferta de bienes y servicios a las demandas generadas
por esta realidad.

En ese sentido, la disminucién que experimenta en la actualidad
la relacién de dependencia demogrifica’ ofrece una oportunidad para
realizar inversiones productivas o aumentar la inversion social en la lucha
contra la pobreza y el mejoramiento de la educacion y los servicios de
salud. Ademas, puede ayudar a anticipar inversiones frente al aumento
de la poblacién adulta mayor. En promedio, la regiéon se encuentra
justamente en el perfodo del “bono demografico”, con una trayectoria
decreciente en la relacién de dependencia total. En América Latina esta
relacion alcanzari alrededor de 2020 su minimo, con un valor de 58 de
personas tedricamente “dependientes” por cada 100 personas en edad
activa, mientras que el valor minimo en el Caribe sera de 59,5 y se registrara
alrededor de 2015 (véase el grafico 11.2). Este cambio no solo se produce
en términos demograficos, sino también en términos sociales, econdémicos
y politicos que alcanzan al conjunto de la sociedad.

4 Relacién de dependencia demogréfica = ((Poblacion de 0 a 14 afios + Poblacién de 60 afos
y més) / (Poblacion potencialmente activa (de 15 a 59 afios de edad))) * 100.
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Grafico 1.2

EVOLUCION DE LA RELACION DE DEPENDENCIA TOTAL?, DE MENORES

DE 15 ANOS®BY DE MAYORES DE 60 ANOS¢, 1950-2100
(Por cien)
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CEPAL y Naciones Unidas, World Population Prospects: The 2010 Revision [en linea] http://
esa.un.org/unpd/wpp/Excel-Data/population.htm.
Relacion de dependencia = ((Poblacion de 0 a 14 afos + Poblacion de 60 afios y mas) / Poblacion
de 15 a 59 afios) * 100.
Relaciéon de dependencia de menores de 15 afios = ((Poblacién de 0 a 14 afios) / Poblacion de
15 a 59 afios) * 100.
Relacién de dependencia de mayores de 60 afios = ((Poblacion de 60 afios y mas) / Poblacion
de 15 a 59 afios) * 100.
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C. El envejecimiento como rasgo demografico mas
sobresaliente de las préoximas décadas

La relacién de dependencia total tiene dos componentes: la carga
proveniente de los menores de 15 afios (dependencia infanto-juvenil) y
la carga de los mayores de 60 afios (dependencia en edades avanzadas).
Como puede observarse en el grafico 11.2, la disminucién de la relacion
de dependencia es principalmente resultado del abrupto descenso de
la relacién de dependencia de los menores de 15 afios, mientras que el
aumento posterior se debe al acelerado incremento de los mayores de 60
aflos. Asi, es evidente que un mismo valor de la relacién de dependencia
demografica antes o después del punto minimo presentaria dos escenatios
con protagonistas muy diferentes. Con anterioridad al punto minimo, los
valores indican que las demandas estin ancladas en la poblacion joven,
mientras que después del punto minimo estas lo estaran en la poblacion
de edad avanzada.

La heterogeneidad que presenta la regién es muy marcada (véase el
recuadro I1.1). En Aruba, Bahamas, Barbados, Chile, Cuba y Trinidad
y Tabago la relacién de dependencia ya llegd a su valor minimo en
2010. De hecho, en algunos territorios del Caribe, como las Antillas
Neerlandesas, Guadalupe, las Islas Virgenes de los Estados Unidos y
la Martinica, la relacién de dependencia total tocé su punto minimo en
1990. Sin embargo, en todos los demas pafses de América Latina y el
Caribe, esa relacion estd todavia en periodo de decrecimiento. Mientras
que, en promedio, este descenso finalizarfa hacia el afio 2020, en los casos
de Belice, Bolivia (Estado Plurinacional de), Honduras y el Paraguay la
relacién de dependencia alcanzarfa su nivel minimo alrededor de 2040.
En cuanto a Guatemala, las proyecciones indican que esa relacion seguira
disminuyendo hasta mediados de este siglo.

Recuadro Il.1
LA HETEROGENEIDAD DEL PROCESO DE ENVEJECIMIENTO
POBLACIONAL EN AMERICA LATINAY EL CARIBE
Dentro del proceso conocido como transicion demografica se producen descensos
de mortalidad y (sobre todo) de fecundidad, que afectan la estructura de edades
de las poblaciones y se traducen en un incremento paulatino de la proporcion de
personas de edad. Un indicador de este proceso es el indice de envejecimiento, que
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Recuadro 1.1 (continuacion)

expresa la relacion entre la cantidad de personas mayores y la de nifios y jovenes.
Este indice se obtiene calculando el cociente entre el nimero de personas de 60
afios y mas con respecto al de menores de 15 afios y multiplicindolo por 100. Si
el indice esta por debajo de 100, significa que hay menos personas de edad que
menores de 15 afios; por encima de 100 significa que el nimero de personas de
edad supera el de nifios y adolescentes. En el afio 2010 en América Latina habia
36 personas de edad por cada 100 menores de 15 afos, mientras que en los pafses
del Caribe esta relacion era de 54 por 100, lo que revela que en esta subregion el
proceso de envejecimiento esta mas avanzado. En Europa, la regién mas envejecida,
existen casi 170 personas de edad por cada 100 menores de 15 afios. En América
del Norte son alrededor de 113, en tanto que en Africa hay solo 15 personas de
edad por cada 100 menores de 15 afios.

Durante la segunda mitad del siglo XX se registré en América Latina y el Caribe
un acelerado descenso de la fecundidad. Asi, 2 mediados de la década de 1960 el
nimero promedio de hijos por mujer o tasa global de fecundidad (TGF) era de 6,
mientras que en el afio 2000 habfa descendido a 2,5 y actualmente es de 2,1. Sin
embargo, este retroceso de la fecundidad ha tenido distintos ritmos dentro de la
region, de manera que, segun las previsiones, en el perfodo 2010-2015 se registrarian
diferencias notables entre paises como Cuba y Guatemala, con 1,5 y 3,7 hijos por
mujet, respectivamente. Como se ilustra en el grafico

y era de esperar dentro del
proceso de transicién demografica— el indice de envejecimiento es mayor a medida
que la fecundidad disminuye. En el caso de Cuba el indice es de 98,8 personas de
edad por cada 100 menores de 15 afios, mientras que en Guatemala es de 15,6.

AMERICA LATINAY EL CARIBE: PAISES POR ETAPAS DEL PROCESO
DE ENVEJECIMIENTO, 2010-2015
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de la CEPAL y Naciones Unidas, World Population Prospects: The 2010 Revision [en
linea] http://esa.un.org/unpd/wpp/Excel-Data/population.htm.
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Recuadro 1.1 (conclusion)

En el grafico también se pueden observar cuatro grupos de pafses. El
primero comprende aquellos donde la tasa global de fecundidad es alta dentro
del contexto de la region y el indice de envejecimiento es bajo, lo que la CEPAL
describe como de envejecimiento incipiente (menor del 20%). Es el caso de Belice,
Bolivia (Estado Plurinacional de), Guatemala, la Guayana Francesa, Haiti y el
Paraguay (véase el anexo 1). También hay pafses, como Nicaragua y Guyana, que,
si bien tienen tasas de fecundidad menores que los mencionados, ain presentan
un bajo indice de envejecimiento. En el segundo grupo, el de envejecimiento
moderado, se concentra la mayoria de los paises de América Latina y el Caribe y
su TGF se sitta entre 1,7 y 2,5 hijos por mujer (tasas correspondientes a Costa
Rica y la Republica Dominicana, respectivamente). Por otra parte, su indice de
envejecimiento oscila entre 27 y 40 personas de 60 afios o mas por cada 100
menotes de 15 afios. En fase de envejecimiento moderadamente avanzado se
encuentran los paises con tasas de fecundidad comprendidas entre 1,6 y 2,2 hijos
por mujer e indices de envejecimiento de entre 45 y 60 personas mayores por cada
100 menores de 15 afios. De los nueve paises que quedan clasificados como de
envejecimiento avanzado, todos son del Caribe, salvo el Uruguay. Este grupo se
distingue por tasas de fecundidad que fluctian entre 1,5 hijos por mujet en Cuba
y 2,1 en Guadalupe e indices de envejecimiento de entre 74 y 105 personas de
edad por cada 100 menores de 15 afios.

Fuente: Centro Latinoamericano y Caribefio de Demografia (CELADE) — Divisién de Poblacion
de la CEPAL, “Estimaciones y proyecciones de poblaciéon” [en linea] www.eclac.
cl/celade/proyecciones/basedatos_BD.htm y Naciones Unidas, World Population
Prospects: The 2010 Revision [en linea] http://esa.un.org/unpd/wpp/Excel-Data/
population.htm.

Se estima que en la regién el grupo de 60 afios y mas crecerfa en
casi 65 millones de personas entre 2010 y 2030. En cambio, la poblacién
de menos de 25 afios tendria 25 millones de personas menos en 2030
que en 2010 (véase el grafico 11.3). En términos relativos, el grupo de
personas de edad registraria tasas de crecimiento muy elevadas. Se prevé
que la proporcién de personas de edad avanzada en América Latina y el
Caribe aumente a razén del 3,5% anual en el periodo 2010-2030, es decir,
a un ritmo mucho mas rapido que el de la poblacién de 25 a 59 afios, que
crecerfa anualmente un 1,2%, y que la poblaciéon de menores de 25 afios,
que disminuirfa anualmente un 0,5% en promedio.
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Grafico Il.3
AMERICA LATINAY EL CARIBE: CRECIMIENTO POBLACIONAL,
POR SEXOY GRUPOS DE EDAD, 2010-2030
(En millones de personas)

La poblacién de menores

de 25 afios se reduciria en

25 millones de personas,
aproximadamente

La poblacién de entre
30y 59 aiios creceria
en 70 millones de personas

La poblacién de 60 afios y mas
aumentaria en casi
65 millones de personas

W Hombres Mujeres

Fuente: Centro Latinoamericano y Caribefio de Demografia (CELADE) - Divisién de Poblacién de la
CEPAL y Naciones Unidas, World Population Prospects: The 2010 Revision [en linea] http://
esa.un.org/unpd/wpp/Excel-Data/population.htm.

D. Elincremento de la esperanza de vida y el envejecimiento
interno de la poblacién de edad

Los avances médicos y sanitarios permiten disfrutar de indices de esperanza
de vida impensables hace algunas décadas. A lo largo de los ultimos
sesenta aflos la poblacién de la regién gand 23,4 afios de promedio de
vida (Naciones Unidas, 2011). En América Latina y el Caribe se pasaria de
una esperanza de vida al nacer de 51,3 afios en el perfodo 1950-1955 a una
expectativa de 74,7 afios en promedio para ambos sexos en el quinquenio
2010-2015. La diferencia entre sexos aumentaria de 3,5 a 6,2 afios, al
pasarse de una esperanza de vida al nacer de 49,6 afios para los hombres y
de 53,1 aflos para las mujeres en el periodo 1950-1955 a 71,6 y 77,8 afios,
respectivamente, en el perfodo 2010-2015.
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Mientras que un nifio varén recién nacido entre 1950 y 1955
solamente tenfa un 50% de probabilidades de alcanzar los 60 afios, para
los nacidos entre 2010 y 2015 las posibilidades aumentarian hasta el 80%
(de acuerdo a la mortalidad estimada para estos quinquenios). En el caso
de las mujeres las probabilidades son, respectivamente, del 55% y del
87%. Es decir, la gran mayorfa de quienes nazcan hoy en dia alcanzaria
la edad de 60 afios.

Aunque la ganancia en expectativa de vida en América Latina se
explica principalmente por la reduccién de la mortalidad en la nifiez,
también la esperanza de vida a los 60 afios’® se ha incrementado (6,5
afios entre los periodos de 1950-1955 a 2010-2015), de forma que el
promedio de esperanza de vida a los 60 aflos de los latinoamericanos
se acerca al observado en el mundo desarrollado (21,4 y 22,7 afos
respectivamente, segin las estimaciones efectuadas para 2010-2015).
La brecha (véase el grifico 11.4) entre hombres y mujeres en América
Latina en el perfodo de 1980 a 1985 era de 2,6 afios, con una esperanza
de vida de 16,6 afios para un hombre de 60 afios, mientras que para
una mujer de la misma edad la expectativa de vida era de 19,2 afios. La
brecha se ha ampliado con el tiempo y en 2010-2015 llegaria a 3,2 afios
(20,2 afios de esperanza de vida para los hombres y 23,4 afios para las
mujeres). Ademds, se proyecta que esta diferencia aumente levemente
en las proximas décadas, hasta alcanzar valores de 23,8 y 27,2 afios,
respectivamente, en el periodo 2050-2055. Los niveles de esperanza de
vida a los 60 afos en el Caribe son similares a los de América Latina,
aunque se estima que el diferencial por sexo serfa algo mayor. Estas
diferencias por sexo también tienen como consecuencia que a medida
que se avanza en edad cada vez haya proporcionalmente mas mujeres.
Asi, se estima que, al igual que en la actualidad, en las proximas décadas
habra entre las personas de 80 afios y mas alrededor de tres mujeres por
cada dos hombres. Segun las mismas previsiones, entre las personas de
90 afios y mas habria dos mujeres por cada hombre.

s Se recomienda considerar este indicador con precaucion, ya que presenta debilidades
asociadas en la informacion basica que se usa para calcularlo y suele mostrar inconsistencias.
Por tanto, no se debe tomar como una medida precisa del tiempo que resta por vivir a las
personas de 60 afios.
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Gréfico 1.4
AMERICA LATINAY EL CARIBE: ESPERANZA DE VIDA
A LOS 60 ANOS, 1950-2100°
(En anos)

A. América Latina

10
1980 1990 2000 2010 2020 2030 2040 2050 2060 2070 2080 2090 2100

B. El Caribe

10
1980 1990 2000 2010 2020 2030 2040 2050 2060 2070 2080 2090 2100
~e—-Ambos sexos Hombres - Mujeres

Fuente: Centro Latinoamericano y Caribefio de Demografia (CELADE) - Divisién de Poblacion de
la CEPAL y Naciones Unidas, World Population Prospects: The 2010 Revision [en linea]
http://esa.un.org/unpd/wpp/Excel-Data/population.htm.

2 Promedio ponderado segun la poblacion total, de hombres y de mujeres, respectivamente.

El célculo con respecto a los paises del Caribe se inicia a partir de 1995, de acuerdo con la
disponibilidad de datos sobre la subregion.
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Debido al incremento de la esperanza de vida de las personas de 60 afios
y mas, las demandas en materia de seguridad social, salud, trabajo, educacion,
participacion social y politica seran cada vez mayores y mas sostenidas. Esto
conlleva intrinsecamente un profundo cambio en la organizacion social y en
la propia idea de edad. Algunos demdgrafos han propuesto el concepto de
“edad prospectiva”, en que se toman en cuenta los cambios en la esperanza
de vida a partir de cierta edad (60 afios) y no se considera el tiempo vivido,
sino el que queda por vivir (Sanderson y Scherbov, 2008). Ess decir, plantean
que las politicas dirigidas a las personas mayores no deben depender de su
edad cronoldgica, sino de su edad prospectiva, pues es precisamente esta
ultima (el tiempo por vivir) la que determinara su estado de salud y, por
tanto, su situacion laboral, necesidades y demandas.

Como consecuencia de la extendida longevidad en la regién, se
observan y se proyectan tasas de crecimiento en el grupo de 80 afios
y mas superiores a las de cualquier otro segmento en el periodo que
abarca desde 1950 hasta 2100 (la tasa de crecimiento en la actualidad es
del 3,8%0). Ademas, es el Gnico grupo que experimentarfa un crecimiento
positivo hasta finales del siglo XXI. En términos relativos, el porcentaje
que representa la poblacién de 80 afios y més con respecto al total no
ha dejado de evolucionar al alza. Asi, en 1950 en la regién de América
Latina y el Caribe la proporcion de personas de edad muy avanzada era
de solo el 0,4%, mientras que en 2010 este grupo de poblacién ya casi se
habia cuadruplicado, pues alcanzaba el 1,5%. Esta proporcion continuara
aumentando rdpidamente, de modo que llegaria al 6% a mediados del
siglo XXI. Asimismo, en 2075 una de cada diez personas tendrfa 80 afios
o mas, con lo que este segmento de poblacion superarfa incluso al de
menores de 10 afios.

En consecuencia, el grupo de personas mayores experimenta un
proceso especifico de envejecimiento. Se estima que en América Latina y
el Caribe, aproximadamente uno de cada ocho hombres de 60 afios y mas
tiene hoy 80 afios o mas. Entre las mujeres esta relacion se incrementa
a una de cada seis. A mediados del siglo, el 20% de los hombres de 60
afios y mas habran rebasado los 80 afios, mientras que entre las mujeres
este porcentaje se elevard al 25%. En el Caribe los indices presentan
valores levemente superiores, al encontrarse esta subregion en una etapa
mas avanzada del proceso de envejecimiento que América Latina. En el
cuadro II.1 se muestra el tamafio creciente de la poblacién en edad muy
avanzada y también se hace patente la marcada participacion femenina.
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En definitiva, a pesar de que el grupo de 80 afios y mas constituye
aun una pequefia proporcién del total de la poblacién, estd creciendo
significativamente —mas rapido que cualquier otro grupo de edad—, lo
que implica nuevos desafios para los programas y politicas.

Cuadro II.1
AMERICA LATINAY EL CARIBE: POBLACION DE 60 ANOSY MAS
Y DE 80 ANOS Y MAS, POR SEXO, ANOS SELECCIONADOS

América Latina El Caribe
Personas de Personas de
80 afios y 80 afios y
60 afos 80 afos mas sobre la 60 afios 80 afios mas sobre la
y mas y mas po~blaci()n §0 y mas y mas pobl~acién d'e 60
anos y mas anos y mas
(en porcentajes) (en porcentajes)

B Hombres 4220 750 287 964 6,8 177 961 12 769 72
Mujeres 4760 814 396 003 83 225 337 18 810 83
Hombres 8186 816 616 002 75 321 856 29 823 9,3
1970 Mujeres 9230928 832819 9,0 377 027 49 695 13,2
Hombres 14213946 1429655 10,1 512 463 68 730 13,4
1990 Mujeres 17052593 2080 771 12,2 622294 101994 16,4
0 Hombres 25753083 3313175 12,9 710186 101284 14,3
Mujeres 31355428 5188328 16,5 909 534 173 893 19,1
Hombres 52121719 7265979 13,9 1196 311 166 060 13,9
2030 Mujeres 63580588 11162 292 17,6 1567 846 291917 18,6
Hombres 84 609 402 16 997 754 20,1 1553967 327010 21,0
2050 Mujeres 102 864 485 25 707 865 25,0 2035967 579 386 28,5
7 Hombres 106 923 852 28 397 820 26,6 1786638 435447 244
Mujeres 127 501 623 41 227 953 323 2182945 715045 32,8
Hombres 107 538 677 36 002 392 8315 1748503 531060 30,4
2100 Mujeres 125073919 49 025 484 39,2 2033058 766 947 37,7

Fuente: Centro Latinoamericano y Caribefio de Demografia (CELADE) - Divisién de Poblacién de la
CEPAL y Naciones Unidas, World Population Prospects: The 2010 Revision [en linea] http://
esa.un.org/unpd/wpp/Excel-Data/population.htm.

E. Los ajustes en pos de la igualdad
para todas las edades

La ralentizacién del aumento del nimero de nifios y el constante incremento
del nimero de personas de edad inciden directamente en la equidad
y la solidaridad intergeneracionales e intrageneracionales, que son los
fundamentos de la sociedad (Naciones Unidas, 2010a). Asi, los pafses no
solo deberfan disefiar estrategias especificas para enfrentar las consecuencias
del envejecimiento de la poblacion, sino también tener en cuenta antiguas
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demandas y nuevos requerimientos de otros grupos sociales. La vision a
largo plazo permite prever escenatios futuros y tratar de preparar a las
sociedades para hacer frente a las necesidades de su poblacién envejecida.
Segin las proyecciones, hacia el afio 2063 habra por lo menos el doble
de personas mayores que de nifios, por lo que los gobiernos, el mercado,
las familias y la sociedad en general debetfan prepararse para un cambio
duradero de su paradigma organizacional y de la gestién de todo tipo de
programas y politicas.

Sin duda, el envejecimiento de la poblacién requiere especial
atencion por sus implicaciones, tanto para la sociedad como colectivo
(envejecimiento poblacional) como para las personas (envejecimiento
individual). La regién cuenta con un tiempo limitado para implementar
ajustes en pos de una sociedad igualitaria ¢ inclusiva que abarque la
poblaciéon de todas las edades. Dadas las transformaciones en los hogares
originadas por la emancipacién femenina y la progresiva integracion de
las mujeres al mercado laboral, es preciso redefinir el papel que tienen
que desempenar el Estado, el sector privado y la familia. Ademas, los
rectores de las politicas publicas de los paises deben tomar en cuenta
la creciente debilidad de las redes de apoyo familiar, asi como la falta
de servicios sociales que garanticen condiciones de vida dignas para las
personas de edad avanzada. Ante la envergadura y el amplio espectro
de este reto, resulta imprescindible que los sectores publico, privado
y académico unan esfuerzos y recursos en torno a investigaciones
novedosas y multisectoriales. En definitiva, es necesatio que se disefien
soluciones nuevas y creativas capaces de brindar bienestar e igualdad
intergeneracional y de género.
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Ill . LA SEGURIDAD SOCIAL, LA
SOLIDARIDADY LA IGUALDAD

A nivel regional, el gasto publico, en especial el gasto social, ha registrado
un aumento muy significativo en las tltimas dos décadas. La partida en la
que se observo mayor incremento (un 3,5% del PIB) es la de seguridad y
asistencia social, seguida por la de educacion. Con trayectorias diferentes de
un pafs a otro, la seguridad y la asistencia social tienen una mayor gravitacion
en los paises de mayor desarrollo relativo (CEPAL, 2011c¢).

Este esfuerzo ha permitido a algunos gobiernos ampliar la cobertura
de seguridad social por medio de la introduccién de un pilar solidario, cuya
calidad y sostenibilidad futura dependen en gran medida de las decisiones
que se tomen hoy en dia. Sin embatgo, los desafios detivados de la transicion
demografica son inminentes (véase el capitulo II). El envejecimiento de la
poblacién es un fenémeno duradero y a medida que la poblaciéon envejece,
la relacién de apoyo potencial tiende a disminuir. En América Latina y el
Caribe, entre 1950 y 2010, la relacién de apoyo potencial se redujo de 10
a 6 trabajadores potenciales por cada persona de 60 aflos y mas. Se prevé
que, para 2040, este indicador se reduzca ain mas y llegue a 3 trabajadores
potenciales por cada persona de edad avanzada. En 2100, esta relacion
ya serfa inferior a 1,5. Esa disminucién tiene repercusiones importantes
en los regimenes de seguridad social, especialmente los de pensiones con
cargo a los ingresos corrientes. Es claro que, sino se interviene a tiempo, el
incremento de las personas de edad que no lograron ahorrar para obtener
una jubilacién, junto con la decreciente relacién de apoyo potencial,
supondra una carga cada vez mayor pata toda la sociedad.

En este escenario, el desafio que deben enfrentar los regimenes de
seguridad social de la region en las proximas décadas es enorme y complejo.
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Sibien hay mucho que aprender de la experiencia de los paises desarrollados,
esta por sf sola no constituye la tnica forma de resolver los problemas
presentes y los retos futuros para aumentar la cobertura y calidad de los
sistemas de pensiones y jubilaciones en la region, sobre todo en los paises
con regimenes mas rudimentatios. Un rasgo inédito de la coyuntura actual
es que, quizds como nunca antes, se presenta una nueva oportunidad de
plantearse las transformaciones necesarias para que la seguridad social sea un
instrumento mas eficaz que permita quebrar la herencia de la desigualdad.

A. Cobertura contributiva: La débil proteccion
de los trabajadores y sus familias

En la regién, los mercados de trabajo no han tenido la capacidad de
convertirse en la puerta de entrada privilegiada para los sistemas de
proteccién social. La alta informalidad y la debilidad de las regulaciones
y la institucionalidad laboral condicionan el acceso de los ocupados a la
seguridad social en el empleo. Actualmente, alrededor de la mitad de los
ocupados estan afiliados al sistema, de los cuales la gran mayorfa trabajan
en el sector formal y de mayor productividad (véase el grafico IIL1).
Grafico lll.1

AMERICA LATINA (18 PAISES): OCUPADOS AFILIADOS A LA SEGURIDAD
SOCIAL, SEGUN INSERCION LABORAL, 20092
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Fuente: Comisiéon Econdémica para América Latina y el Caribe (CEPAL), sobre la base de

tabulaciones especiales de las encuestas de hogares de los respectivos paises.
2 Promedio ponderado.
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Un dato ilustrativo en este sentido es que la afiliacién a la seguridad
social descendi6 entre 1990 y 2002 (pasando del 52,4% al 49%) y a partir
de alli comenzé a incrementarse, alcanzado en 2009 el 53,2%, lo que
incluso supera levemente el nivel de 1990. Sin embargo, esta tendencia
no fue idéntica de un sector a otro. En el perfodo de disminucion, la
proporcién de ocupados asegurados en el sector de baja productividad
descendié mas que en el sector de productividad media y alta, y cuando
el ciclo econémico fue permitiendo una recuperacion de la afiliacion, el
sector formal actu6 con mds fuerza, mientras que en el sector informal
esta tendencia fue bastante mas moderada. Como resultado de esta
evolucién diferencial, el acceso a la seguridad social se ha convertido
en un factor adicional que ha contribuido a ensanchar las distancias
entre ambos sectores.

Mas alla de la cobertura de los ocupados, la légica contributiva
esta pensada no solo para otorgar proteccién a los trabajadores, sino
también para proteger de alguna forma a sus familias por medio
del aseguramiento de salud. En este sentido, conviene recordar que
quienes acceden a la seguridad social no son solamente los trabajadores
de mayor nivel educativo y mejores salarios, sino también los que
cuentan con menor numero de dependientes (o que pertenecen a
hogares menos numerosos). En contraste, quienes no acceden a la
seguridad social son predominantemente los trabajadores de menos
ingresos, las ocupadas con hijos pequefios, los trabajadores mds
jovenes y los de hogares mas numerosos.

El andlisis de los datos desde la 6ptica de los hogares muestra
niveles bajos de cobertura de seguridad social (un 43% de los hogares
tienen al menos un miembro que esta afiliado y solamente el 32% del
total de hogares tiene a su jefe o conyuge de jefe afiliado) y, una vez
mas, pone de manifiesto brechas de género y de zona de residencia. En
efecto, la cobertura contributiva en los hogares con jefatura masculina
(49,5%) es significativamente superior al promedio, mientras que
los hogares con jefatura femenina tienen menor nivel de cobertura
(41,3%). Diferencias mas profundas se observan cuando se compara
a la poblacién de hogares urbanos con la de hogares rurales, en
detrimento de estos ultimos.
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B. La proteccion de las personas de edad mediante
las transferencias por pensiones y jubilaciones

Las limitaciones e insuficiencias de la cobertura de la seguridad social
se manifiestan con mayor impetu en la etapa de la vejez. El promedio
simple de los paises de la region en 2009 muestra que apenas 4 de cada 10
latinoamericanos de 65 afios y mds (40%) recibia jubilaciones o pensiones,
incluso en un contexto en que se registran aumentos considerables de la
proporcién de poblacion cubierta por jubilaciones y pe