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iflos y nifias en sectores
vulnerables  comienzan
a exhibir rezagos a nivel
multidimensional en
lenguaje, cognicién, salud mental
y nutricién desde muy temprano
en la vida. Ya a los 3 afos, quienes
pertenecen al 20% mds rico de Chile,
tienen mejores habilidades verbales
y de vocabulario, como mejores
indicadores de salud mental al
obtener en promedio 9 puntos mis

en ambas dimensiones que aquellos
pertenecientes al 20% mds pobre!,
brecha que contintia al medir las
mismas dimensiones a los 13 afos.

Resulta indispendable abordar
esta brecha. El desarrollo 6ptimo
de las habilidades cognitivas y

socioemocionales son fundamentales
para el desempeno futuro en una
serie de resultados, tanto en el
rendimiento escolar y salud mental a
mediano plazo, como en el mercado
laboral y conductas sociales a largo
plazo (Heckman et al., 2006; Cunha,
Heckman y Schennach, 2010). En
concreto, al comparar los puntajes de
la prueba SIMCE lectura para el afio
2018, existe una brecha de aprendizaje
significativa entre el 20% mds pobre y
mds rico, en promedio de 50 puntos,
para las mediciones en 4° bdsico, 6°
bdsico y II Medio?. Similar efecto se
evidencia en la Prueba de Seleccién

Foto de Juan Pablo Serrano Arenas en Pexels

Universitaria (estudiantes de colegios
particulares pagados obtuvieron en
la PSU 2017 aproximadamente 130
puntos mds, al promediar las pruebas
de Lenguaje y Matemdtica que los
establecimientos municipales), en los
ingresos laborales (en 2017, segun
la encuesta CASEN, el ingreso
recibido como remuneracién por
trabajo del 20% mds rico fue 13,6
veces el ingreso del 20% mds pobre)
y problemas de salud mental como
ansiedad y depresién de la poblacién
adulta en Chile (la poblacién
depremida en el 20% mds pobre,
medida por el instrumento Center for
Epidemiological Studies depression
CESD-10, es 8,8 puntos porcentuales
mayor al del 20% mis rico, segin la
ELPI 2017).

Por lo tanto, abordar esta brecha
en las etapas mds tempranas puede

! Elaboracion propia. La Encuesta Longitudinal de la Primera Infancia (ELPI) Tercera Ronda 2017 (http://observatorio.ministeriodesarrollosocial.
gob.cl/elpi.php) aplicael “Testde Vocabulario en Imagenes Peabody (TVIP, Dunn, L. M., Padilla, E., Lugo, D.y Dunn L. N, 1986)" que evalta adquisicion
de vocabulario y habilidad o inteligencia verbal y el “Child Baheavior Checklist (CBCL, Achenbach y Rescorla, 2000)" que evalla problemas de
conducta, emocionales y socioemocionales para una muestra representativa a nivel nacional de nifios y nifias de O a 11 afios, el cual fue analizado
por quintil de ingreso auténomo de los hogares ELP| catalogado en los quintiles de ingreso auténomo en base alos Iimites de ingreso de la encuesta
CASEN 2017. Para el TVIP, se encuentra una diferenciade 9.1y 10.6 puntos a los 3y 13 afios de edad respectivamente donde el puntaje estandar se
encuentraentre 55-145 con una media de 100 y desviacion estandar de 15. Para el CBCL, se encuentra unadiferenciade 4.6y 5.6 puntosalos 3y 13
afios de edad respectivamente donde el puntaje total se encuentra entre 0-100 con una media de 50 y desviacion estandar de 10.

2 Agencia de Calidad de la Educacion, Resultados Educativos 2018 http://archivos.agenciaeducacion.cl/Conferencia_EERR_2018.pdf.
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Figura 1: Actividades junto a sus hijos(as) fuera de lo habitual en las Gltimas 2 semanas

“Brechas
socioeconémicas se
reducen una vez que los
cuidadores principales se
involucran en el cuidado
diariode los niflos y
ninas”.

proporcionar  una  oportunidad
para que nifios y nifias en entornos
vulnerables, puedan alcanzar su
potencial de desarrollo y disminuir
las desigualdades multidimensionales
descritas con  consecuencias de
mediano y largo plazo en brechas
académicas, laborales y de salud
mental, lo que explicitamente se
traduce en bajos niveles de capital
humano, productividad y crecimiento
econdmico. En efecto, un estudio
(Jervis, 2012) que utiliza las encuestas
ELPI 2010 y 2012 y funciones de
produccién contempordneas y de
value-added®, muestra cémo las
brechas socioeconémicas se reducen
una vez que los cuidadores principales
se involucran en el cuidado diario
de los nifos y nifias, por medio de
inversiones monetarias como juegos
diddcticos, y no monetarias como
interactuar y pasar tiempo juntos
cantando y leyendo historias, entre
otras, ademds de la forma positiva
de reaccionar a las conductas de los

nifios y nifias como se muestra en
la Tabla 1 pasando de 0,48 z-scores
en el 20% mds rico (quintil 5) a 0,34
z-scores para lenguaje (TVIP) y de
0,31 z-scores a 0,13 z-score para salud
mental (CBCL). Efectos que son atn
menores en ambas dimensiones al
utilizar la metodologia value-added.

Politicas Publicas como impulsor
del Capital Humano

Un creciente conjunto de estudios en
neurociencia, psicologfa y economia,
muestra que los primeros afos de vida
son criticos para el desarrollo futuro
delos nifios y nifias (Thompson, 2001;
Van der Gaag, 2005; Noble et al., 2007;
Crawford etal., 2010). Las politicas de
primera infancia son el impulso parala
inversién temprana en capital humano
que se fundamentan en el modelo
bioecolégico (Bronfenbrenner, 1987;
1994), donde no sélo las Instituciones
del Estado y privadas son importantes,
sino también el entorno cercano de los
nifios y nifias y su comunidad. De qué
manera los adultos interactiian con
los nifios y nifias durante sus primeros
afios de vida afecta cdmo evolucionan
sus cerebros, y establece el escenario
para su desarrollo de lenguaje
cognitivo, fisico, emocional y mental
futuro. Asimismo, la calidad de la
crianza es un factor muy importante
que afecta el desarrollo de nifios y
nifias, por lo tanto, la participacién de

su entorno cercano y de la comunidad
debe ser una parte integral en el
disefio de intervenciones en la primera
infancia.

Asi lo prueba un innovador estudio
(Attanasio et al., 2019) en el que por
primera vez presentaremos evidencia
cientifica acerca, no solo de cuindo es
éptimo invertir (de 0 a 3 afios, de 3 a
6 afios, o en la totalidad) sino también
de cémo implementar programas
de estimulacién temprana que sean
escalables y costo-eficientes para el
Estado. El programa se estd llevando
a cabo en 192 comunidades, en 3
distritos rurales de India (Cuttack,
Balasore y Balangir) con una muestra
de casi 1.400 nifios y nifias que al
inicio del programa tenfan entre 7
y 14 meses. El disefio se basa en un
experimento  aleatorio  controlado
en clusters desde el afio 2015, con
una duracién de 24 meses para en la
primera etapa de desarrollo humano,
de 0 a 3 afos, comparar programas de
estimulacién temprana estructurada,
ya sea a través de visitas domiciliarias o
sesiones grupales, seguido por una re-
aleatorizacién en la segunda etapa, de
3 a 6 afios, para comparar el impacto
de mejoras en la educacién parvularia
y la mayor involucracién de la familia
y la comunidad de los nifios y nifas,
por ende, a principios del afno 2020
tendremos 4 grupos como se muestra
en el Diagrama 1 (aquellos con
intervenciones de 0-6 anos, aquellos
sélo con la primera intervencién
de 0 a 3 afios, aquellos sélo con la
segunda intervencién de 3 a 6 afos,
y aquellos sin ninguna intervencidn).
El estudio entrega la oportunidad
unica de evaluar el momento éptimo
para intervenir en primera infancia,
pero a la vez evidencia respecto a
como el comportamiento de los
cuidadores principales, por medio
de sus preferencias, creencias y
actitudes, como las normas sociales de
la comunidad respecto al rol crucial
que juegan en la acumulacién de

3 Funcién de produccion que donde tanto insumos contemporaneos como los rezagados sonimportantes en la produccién de logros actuales y que
permite efectos de dotacién especificos para nifios y nifias no observados y endogeneidad de los insumos (Todd y Wolpin, 2007).
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“por primera vez
presentaremos evidencia
cientifica acerca(...)
de cdmo implementar
programas de
estimulacion temprana
gue sean escalablesy
costo-eficientes para el
Estado”.

capital humano durante los primeros
afos de vida, impactan el desarrollo
infantil en sus multiples dimensiones.
Resultados preliminares encuentran
que los impactos en desarrollo infantil
son estadisticamente significativos
e iguales entre visitas domiciliarias
o sesiones grupales, lo que implica
una reduccién de gastos fiscales si se
emplea esta modalidad de entrega, ya
que el costo del primero es casi un
tercio del segundo.

modo

Inversién Parental

Pandemia

en

Estos aspectos han ganado atn
mds importancia en los tiempos
actuales cuando se ha convertido
en responsabilidad de los padres y
madres mds que nunca, a la luz de la
crisis COVID-19 y en sus secuelas,
asegurar un desarrollo  éptimo

Hacerlos(as) dormir
Cantar canciones
Hacer deporte

Salir a caminar
Contar historias
Cocinar

Abrazos / Afecto fisico
Leer libros

Comer comidas

Jugar con juguetes
Actividades Educacionales
Jugar juegos

Ver televisién

Otro

Diagrama 1: Disefo Experimento Controlado Aleatorio

de sus hijos e hijas, en ausencia o
apoyo limitado de las estructuras y
mecanismos institucionales, y las
consecuencias econdmicas que la crisis
sanitaria tendrd en las arcas fiscales y
el gasto en los programas sociales,
como en el aumento de la pobreza y
desigualdades. Los cierres de escuelas
y las medidas de distanciamiento
social, significan que varias de las
actividades normales de muchos nifios
y nifias se han visto interrumpidas, y
las madres y padres se enfrentan a una
mayor responsabilidad de supervisar
y educar a sus hijos e hijas, al mismo
tiempo que muchos deben adaprtarse
al trabajo desde casa. A nivel mundial,
alrededor de un 90% de los estudiantes
estdin en confinamiento. El Centro
de Estudios del Ministerio de
Educacién estima que la cantidad de
matriculados en educacién parvularia
y bésica para el ano 2018 en Chile fue
cerca de 2.850.000. El COVID-19 est4
cambiando la vida familiar, ya que
el mayor porcentaje de estos nifios
y nifias en la actualidad no estin
atendiendo a las Instituciones de
educacién parvularia o bdsica, debido
a que el Gobierno de Chile suspendié
las clases presenciales en todos los
jardines infantiles y colegios del pafs el
15 de Marzo sin un plazo definido, lo
que impactard mucho mds fuerte a los
nifos y nifias en sectores vulnerables,
agravando la ya existente brecha

de desigualdad presente desde los

primeros afios de vida.
Disefo y Participantes del Estudio

Durante el 20 al 22 de abril de este
afio, se realizd una encuesta online
con el fin de conocer las percepciones,
preocupaciones y cémo madres y
padres responden a la crianza de
sus hijos(as) en el contexto de Ila
pandemia COVID-19. Para  ser
elegible en la encuesta, las personas
deben ser madres o padres de nifios
entre 0 y 12 afos de edad y vivir en
Chile. Un total de 1.695 madres y
padres participaron en la encuesta. El
estudio encuentra que: un 84,6% son
madres; un 14,1% posee educacién
técnico profesional, un 49,9% posee
educacién universitaria o licenciatura
y un 29,3% posee postgrado; un 63,7%
se encuentra casado(a); un 7,3% tiene
entre 14-30 anos, un 61,4% entre 31-
40 afos y 38,6% mds de 40 afios; un
7,7% en su trabajo actual o su ultimo
trabajo es empleador, un 20,8%
trabajador cuenta propia, un 63,0%
empleado y/o obrero. Segin su zona
geogrifica, un 81,0% vive actualmente
en la regién metropolitana, 2.6% en
la zona norte, 9,8% en la zona centro
y 6,6% en la zona sur del pais. Con
respecto a su situacién laboral un
22,4% ha suspendido su trabajo a
causa del COVID-19, un 4,8% lo ha
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41,5%
27,5%
43,7%
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19,7%
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perdido, y un 5,9% no se encontraba
trabajando al comenzar la pandemia.
El ndmero de hijo(as) promedio es 2.
La mayorfa de las familias, un 56,5%,
tiene al menos un hijo(a) entre 2 a
5 afos de edad, un 23,8% entre 0 y
menos de 2 afios de edad, un 39,9%
entre 6 y 8 afios de edad, un 37,8%
entre 9y 12 afos de edad.

Impactos y Preocupaciones de la
Crisis Sanitaria

El estudio determina que la crisis
sanitaria estd sobreexcediendo a
madres y padres, un 34,5% de las
madres y padres se encuentra con
algunos oserios problemaseconémicos
(un 45,4% y 17,8% menciona que
se encuentra algo o muy seguro en
materia econdmica, respectivamente)
y que el aislamiento social y el
teletrabajo se estaban interponiendo
en la crianza de sus hijos(as), con 56,9%
manifestando que nunca, casi nunca o
a veces ha podido compatibilizar su
trabajo con su rol de madre/padre. Un
90,8% declara que los establecimientos
educacionales de sus hijos(as) han
estado cerrados durante la pandemia.
Estas condiciones presentan nuevos
desaffos a las madres y padres sobre
la mejor manera de satisfacer las
necesidades de sus hijos(as), donde la
mayorfa estd al cuidado de sus hijos(as)
durante todo el dia, bajo condiciones

“Estas condiciones

presentan nuevos
desafios alas madres y
padres sobre la mejor
manera de satisfacer
las necesidades de sus
hijos(as), donde la mayoria
esta al cuidado de sus
hijos(as) durante todo el
dia, bajo condiciones de
incertidumbre y estrés
econdémicas, financieras y
laborales”.

de incertidumbre y estrés econdmicas,
financieras y laborales.

Respecto a su nivel de preocupacién
por el COVID-19, califican su
preocupacién en una escala de 0 (nada
preocupado) a 10 (muy preocupado)
comoun?,9,dondesuspreocupaciones
se relacionan principamente con un
66,4% a su salud (no mental) y la de
su entorno, un 50,7% su salud mental,
un 49,6% de la salud mental de sus
hijos(as), un 45,4% que el dinero no le
alcance, un 33,3% no poder pagar sus
cuentas, un 25,6% perder su trabajo y
un 18,8% a no encontrar trabajo. Esto
sugiere altos niveles de preocupacién
fundamentalmente en la salud global
(mental y no mental).

Interacciones Madres, Padres e
Hijos(as) y Métodos de Disciplina

Las madres y padres estin lideando con
la crianza y su funciones laborales sin
claridad sobre cudnto tiempo durard la
crisis sanitaria. Para muchas personas,
mantener a los nifios y nifias ocupados
y seguros en casa es una perspectiva
desalentadora. Para aquellos que viven
en hogares de bajos ingresos y con
mucha gente, estos desafios se agravan.
El estudio muestra que 57,6% reporta
que ella(él) y su pareja estin cuidado a
sus hijos(as) en el dfa durante las altimas
2 semanas, mientras un 25,5% reporta
que lo hace sola(o). Un 68,9% pasa
6 o mds horas diariamente de lo que
normalmente pasaba con sus hijos(as)
antes de la pandemia. La Figura 1
muestra que mayorfa de los padres y
madres, un 72,1%, pasan mds tiempo
de lo habitual en las dltimas 2 semanas
en actividades educacionales como
hacer tareas, aprender nimeros, letras,
conceptos, entre otras. Por su parte, un
62,9% cocina y un 53,0% ve television
con sus hijos(as). Sin embargo, al mismo
tiempo reportan que lo mds dificil
con sus hijos(as), con un 23,0%, es que
realicen las tareas de la escuela, seguido
con un 18,4% poder trabajar, un 15,7%
poder descansar, tener un tiempo para
uno mismo y un 15,1% dedicarle a
los hijos(as) tiempo exclusivo. Por su
parte, un 65,6% cree que sus hijos(as)
han aprendido cosas positivas durante
la crisis sanitaria, mayoritariamente a
compartir en familia, a valorar lo que se
tiene, tolerancia/paciencia/autocontrol/
respeto, potenciar la  creatividad,
autocuidado y responsabilidad. Estas
ultimas caracteristicas son escenciales
para el desarrollo de funciones ejecutivas
o capacidades fundamentales, que
son cruciales en el sistema de control
y regulacién de la mente. Un 47,9%
cree que su familia estd mds expuesta
a situaciones de conflicto familiar,
sin embargo, un 94,5% reporta que
siente que su nivel de cercanfa es muy
o extremadamente cercano con sus
hijos(as) en las ultimas 2 semanas, un
91,1% reporta que ha elogiado/felicitado
a sus hijos(as) en ese mismo periodo
de tiempo y un 98,3% reporta haber
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MRL? MRL? VA? MRLP MRL?* VAP
tvip® tvip® tvip® cbel® cbcl® cbel®
Quintil 2 0.132***  0.102***  0.090** -0.070** -0.027 -0.061
(0.029) (0.030) (0.041) (0.035) (0.035) (0.051)
Quintil 3 0.231***  0.168***  0.110***  -0.072** 0.013 0.019
(0.031) (0.032) (0.042) (0.036) (0.036) (0.052)
Quintil 4 0.304***  0.214***  0.125™**  -0.150*** -0.036 0.002
(0.033) (0.034) (0.047) (0.036) (0.036) (0.053)
Quintil 5 0.477**¥*  0.342***  0.154%**  .0.308***  -0.134***  -0.044
(0.035) (0.037) (0.051) (0.037) (0.038) (0.058)
N 10708 10092 5164 9299 8762 3499
R? 0.1117 0.1359 0.2195 0.0625 0.1258 0.2654

Fuente: Elaboracién propia. Errores estdndar robustos en paréntesis. * ELPI 2020 corte transversal. b ELPI 2010 y 2012 Panel.

€ Variable dependiente definida como z-scores de TVIP y CBCL de 2012 respectivamente. La primera y tercera columna controlan

por variables demogréficas como edad, género del nifio(a) seleccionado(a) y si atiende a establecimiento educacional, nivel cognitivo,

socioemocional y situacién laboral del cuidador principal, la segunda y cuarta columna controlan por lo anterior més interacciones

cuidadores principales-nifios(as) monetarias y no monetarias. * p < 0.10, ** p < 0.05, *** p < 0.01

Tabla 1. Nivel de lenguaje TVIP y Salud Mental CBCL ELPI z-score: Modelo de Regresion Lineal (MRL) y Value-added (VA)

demostrado carifio/afecto a sus hijos(as)
en las tltimas 2 semanas. Lo anterior
sugiere que estarfa existiendo una
inversién parental en capital humano
que generarfa una mejora de habilidades
cognitivas y socioemocionales en el
corto, mediano y largo plazo.

Lo positivo es que la mayorfa de las
madresy padresreportan que se sienten
cerca de sus hijos(as). Sin embargo,
no hay duda de que muchos estin
preocupados y angustiados mds que
nunca, incluso para algunos grupos de
madres y padres, las responsabilidades
combinadas del trabajo y el cuidado de
los hijos(as) durante las cuarentenas
del COVID-19, estarfan ocupando

précticamente todo el dia.

El estudio mide la “Interaccién
disfuncional ~madres/padres-hijo(a)”
(PCDI), la cudl es una subescala
del instrumento “Estrés Parental
— versién reducida (PSI, Abidin,
1995)”, que valora si madres/padres se
sienten satisfechos con las expectativas
que tenfan respecto a sus hijos(as) y su
interacciones con ellos(as). Puntajes
altos en el constructo PCDI pueden
indicar sentimientos de desilusién
de una madre o padre, rechazo o
enajenacién por parte del hijo(a), o la
falta de un vinculo apropiado entre
ambos. La madre/padre responde 12
afirmaciones con el uso de una escala
tipo Likert de S puntos con el nivel
de acuerdo. Adicionalmente, existe

una estandarizacién de los puntajes
brutos en términos de percentiles
proporcionada por los autores, que
se categorizan en: (i) resultado sobre
el normal (1-15); (ii) normal (16-80);
(iii) limite (81084); y (iv) clinico (85-
99). A nivel nacional, el instrumento
ha sido validado y utilizado en la
evaluacién del programa “Nadie es
Perfecto” (Bedregal et al., 2016) y la
ELPIsegunday terceraronda. E123,1%
presenta un estado clinico, mientras
en la ELPI 2017 el porcentaje era un
16,7%. Lo anterior indica que los
padres y madres podrian beneficiarse
del apoyo clinico que promueva la
interaccién madre/padre-hijo(a).

Desafios para la acumulacién de
capital humano en tiempos de crisis

Si bien el COVID-19 tiene un alcance
global, no estd afectando a todos
por igual. En estos tiempos de crisis
mudial, mds que nunca el disefio y
focalizacién de las politicas de Estado
juegan un rol fundamental. Dado
que las primeras experiencias pueden
tener un impacto a largo plazo en
el capital humano y salud mental,
el mantenimiento, reforzamiento
o disefio de politicas en la primera
infancia es fundamental para evitar el
empeoramiento de las desigualdades
en el desarrollo humano. Por ende,
politicas focalizadas en modificar las
preferencias, creencias y actitudes
de los adultos que rodean a los

nifos y nifas (padres, profesores y
lideres comunales), y por ello en su
comportamiento y en las normas
sociales de las comunidades para que
en momentos donde las Instituciones
no puedan proveer sus servicios, como
por ejemplo, visitas domiciliarias o
consultas para tratar la salud mental
o métodos de disciplina, ésta sea
cubierta por adultos en el entorno de
los nifios y nifias, y en el mejor de los
casos, sea complementada. Mds atin, la
crisis sanitaria también puede ser una
oportunidad para construir relaciones
mds fuertes con nuestros nifos y
nifas, donde el Estado por medio de
politicas, pueda proveer recursos de
crianza digitales de acceso abierto para
construir relaciones positivas, manejar
el mal comportamiento y el estrés de
la crianza, ademds de resaltar el rol
crucial que juegan no solo madres,
sino también padres en el desarrollo
de sus hijos(as). Finalmente, se
deberfa avanzar en promover la
productividad laboral, flexibilizando
los horarios durante la crisis sanitaria
para acomodar las resposabilidades
del cuidado de los nifios y nifias y
el aprendizaje en el hogar con las
demandas del trabajo. Todo lo anterior
con el fin de facilitar las condiciones
para fomentar la formacién de capital
humano y asf atenuar, con el uso de
politicas focalizadas, el impacto que
estacrisis sanitaria ejerce en elaumento
de desigualdades multidimensionales
existentes.




