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P R E S E N T A C I Ó N

La Facultad de Ciencias Económicas (FCE) de la Universidad
Nacional de Asunción, con el apoyo financiero del Fondo
de Población de las Naciones Unidas (UNFPA), se complace
en presentar esta EDICIÓN ESPECIAL, No. 28, de la Revista
Población y Desarrollo, poniendo a disposición de los lecto-
res una variada compilación de temas para la información,
el análisis y la reflexión en el campo de la población y el
desarrollo.

En la búsqueda de aportar criterios válidos para la construc-
ción de una sociedad con mayor confianza en el futuro, este
número aborda temas de actualidad relacionados con el ni-
vel de vida de la población en general, como educación,
salud, trabajo, vivienda, entre otros. Pretende, así, brindar
elementos de juicio a quienes tienen en sus manos la toma
de decisiones.

Los materiales, elaborados por destacados profesionales na-
cionales e internacionales, representan contribuciones en las
más diversas áreas. Se analizan temas relacionados con las
debilidades existentes en el registro de la niñez en el país;
las características del inicio de actividad sexual en mujeres
adolescentes; los determinantes del acceso a los servicios de
salud, así como estudios enfocados al capital social y sus
efectos sobre el desarrollo, y una visión sobre las lenguas
indígenas en el Paraguay. Se incluye, asimismo, un análisis
de las reconfiguraciones territoriales del Chaco paraguayo.

La Facultad de Ciencias Económicas, al expresar su profun-
do reconocimiento al Fondo de Población de las Naciones
Unidas (UNFPA), pone a consideración de los lectores esta
Edición Especial de Población y Desarrollo, esperando que
el esfuerzo realizado ilumine el sendero hacia el objetivo de
alcanzar una sociedad cada vez más justa y equitativa.



Las opiniones expresadas en los artículos son de responsabilidad exclusi-
va de los autores, y no reflejan necesariamente la línea editorial de esta
publicación.
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Las lenguas indígenas en el Paraguay:
una visión desde el Censo 2002

Bartomeu Melià, s.j.*

El Censo 2002 se proyectó desde la perspecti-
va de que no hay lenguas fuertes ni débiles,
ricas o pobres, con futuro o sin futuro, sino
que los cambios lingüísticos y las sustitucio-
nes suceden en pueblos de la misma lengua y
afectan incluso a las distintas comunidades de

la misma etnia, según su historia sociocultu-
ral. Se planteó la cuestión de las lenguas en
un enfoque de plurilingüismo, con el fin de
captar no solo la conservación y lealtad a la
propia lengua, sino las lenguas habladas por
los individuos y los diversos bilingüismos pre-
sentes en una comunidad.

Los datos demográficos son resultado de una
realidad imaginada desde la cantidad. Las pre-
guntas sobre lenguas se dirigen con frecuencia a
servir de guía para una planificación escolar, y
obedecen a cuestiones relacionadas con ella. Por
otra parte, la situación lingüística, aun en pue-
blos indígenas relativamente aislados, se tiene
que definir en términos de contraste. No solo se
trata de determinar cuántos hablantes tiene cada
lengua, sino cuántos hablantes de una lengua
hablan también otra y cuántos de otras lenguas
hay en una comunidad lingüística. En otros tér-
minos, el censo lingüístico se convierte subrep-
ticiamente en un censo de bilingüismos.

0. El Paraguay plurilingüe

Se sabe que el Paraguay es “un país pluricultural
y bilingüe”, condición reconocida en el artículo
140 de la Constitución Nacional de 1992, si bien
con una formulación ambigua e indecisa. ¿Por
qué no reconocer simplemente el plurilingüis-
mo? La respuesta viene camuflada en el mismo
artículo: “Son idiomas oficiales el castellano y el
guaraní”. En el artículo 77 ya se había dicho:
“En el caso de las minorías étnicas cuya lengua
materna no sea el guaraní se podrá elegir uno de
los dos idiomas oficiales”. Así pues, en un Estado
que se autoproclama bilingüe y hace de ese bi-
lingüismo una ideología “oficial”, había que de-
tectar la amplitud del plurilingüismo real; inclu-
so las etnias de lengua guaraní no son de lengua
guaraní paraguaya.

Hay que reconocer, sin embargo, que se tuvo la
suficiente libertad para diseñar y confeccionar
la boleta censal y llevar a cabo todo el operati-
vo. En el capítulo 2 de la publicación del Censo
2002 (Paraguay 2003:31-50), existen indicacio-

* Dirección General de Estadística, Encuestas y Censos. Centro de Estudios Paraguayos  “Antonio Guasch”.
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nes sumarias pero precisas sobre el porqué del
Censo Indígena, de sus particulares innovacio-
nes metodológicas, de los conceptos e instru-
mentos utilizados, de la organización censal y la
recolección de datos.

1. Boleta censal y capacitación

El Censo 2002, desde que se propuso emplear
una metodología específica y un enfoque técni-
co nuevo, se planteó la cuestión de las lenguas
en una perspectiva de plurilingüismo, con el fin
de captar no solo la conservación y lealtad a la
propia lengua, sino las lenguas habladas por los
individuos y los diversos bilingüismos presentes
en una comunidad. En este sentido, sería de es-
pecial interés comprobar las proporciones entre
las lenguas que habla una persona.

1.1. Lengua y lenguas

La situación de las comunidades indígenas en el
Paraguay va cambiando notablemente. En otros
tiempos, cada una de ellas se identificaba gene-
ralmente con una etnia; las comunidades inter-
étnicas son ahora más numerosas, aunque los
porcentajes de diversidad son muy heterogéneos.
Esto vale, por ejemplo, para el complejo enlhet-
enenlhet y para las comunidades donde convi-
ven nivaclé y guaraní occidentales. En menor
medida, también en las comunidades del com-
plejo guaraní oriental. Cada vez son menos las
comunidades étnicamente homogéneas.

Aun así, la situación de las comunidades indíge-
nas en el Paraguay es tal, de momento, que la
mayoría de ellas se identifica generalmente con
una etnia; las comunidades interétnicas existen,
pero todavía se definen por el grupo mayorita-
rio o de mayor prestigio.

El Censo 2002 se proyectó desde la perspectiva
de que no hay lenguas fuertes ni débiles, ricas o
pobres, con futuro o sin futuro, sino que los cam-
bios lingüísticos y las sustituciones suceden en
pueblos de la misma lengua y afectan incluso a
las distintas comunidades de la misma etnia, se-
gún su historia sociocultural. Esta afirmación se
hará patente, por ejemplo, cuando considere-

mos las lenguas de la familia lengua-maskoy, es-
tructuralmente idénticas, pero con historias gru-
pales sumamente diferentes. Al respecto, se debe
notar que la denominación “lengua-maskoy” está
siendo sustituida en los trabajos especializados
por la de “enlhet-enenlhet”, más pertinente. Sin
embargo, en continuidad con la denominación
habitual, todavía se ha mantenido el primer tér-
mino “lengua-maskoy” en las publicaciones de
la Dirección General de Estadística, Encuestas y
Censos (DGEEC), pero es oportuno indicar la
conexión entre ambas denominaciones y la pre-
ferencia por el término “enlhet-enenlhet”.

A propósito del bilingüismo, en el caso que nos
ocupa, no es del mismo orden que las dos o
más lenguas habladas sean todas indígenas, o
que una o más de ellas sea europea. Es ahí don-
de interviene una noción de lingüística cultural
–y en la cultura hacemos entrar la economía, la
migración y la historia–, que establece diferen-
cias interculturales e intraculturales. La econo-
mía de la reciprocidad es una característica defi-
nitoria de la intraculturalidad, mientras que la
adopción de la economía de mercado hace en-
trar la interculturalidad. De todos modos, se hace
difícil determinar si la adopción del guaraní para-
guayo por los pueblos indígenas, incluso los de la
familia lingüística, no significa interculturalidad.

El proceso es complejo. Indígenas que adopta-
ron el guaraní paraguayo o criollo como lengua
siguen con dinámicas socioculturales muy simi-
lares a las de los grupos que no adoptaron esos
cambios idiomáticos.

En las páginas de este artículo no podremos ana-
lizar en detalle la situación de cada una de sus
lenguas, y menos elaborar proyecciones de fu-
turo. Procederemos a comentarios sobre algu-
nos conjuntos particulares, que pueden ser indi-
cativos de tipos de situación.

La confección de la boleta del Censo Indígena
mereció una consideración específica. Una preo-
cupación especial de la boleta censal fue poder
reducir a números la lengua o lenguas habladas
en los hogares de una comunidad, pero tam-
bién el grado de plurilingüismo de los individuos,
evitando la simplificación de distribuir los ha-
blantes en monolingües en su lengua, bilingües
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o hablantes de otra lengua. De ahí surgió una
boleta relativamente extensa, en lo que toca al
capítulo de lengua hablada, ya que se abrió la
puerta para hasta más de 25 lenguas posibles,
que son todas las indígenas, más el guaraní pa-
raguayo, el castellano, el portugués, el alemán y
aun otras. Y el hecho de aplicar la boleta a cada
uno de los individuos ya identificados por loca-
lización geográfica, por etnia, por edad y por
exposición a la escuela, iba a permitir una am-
plio espectro definitorio.

Había que cubrir la totalidad del país, que no es
muy grande, pero con zonas de difícil acceso,
particularmente aquellas en las que suelen estar
las comunidades indígenas.

2. Los censistas ante las lenguas

En la capacitación de los censistas se partía de
una condición previa, que no cambiaría en bre-
ve plazo. Los censistas tenían que entender y
asimilar la “filosofía” de que hay muchas len-
guas en el Paraguay y que el bilingüismo no se
reduce a la disyuntiva castellano-guaraní. Que
incluso dentro del grupo guaraní hay cinco len-
guas habladas, propias de pueblos con historia y
características específicas diferenciadas. Se de-
bía aceptar que habría algunos censistas que no
conocerían la lengua propia del censado y, sin
embargo, debían registrar fielmente la respuesta
y el sentido de ésta sobre cuál era la lengua usa-
da en aquella vivienda. En muchos casos, los
indígenas que sí sabían la lengua del censado
tenían escasa preparación para registros por es-
crito. De todos modos, fue un gran acierto incluir
a los indígenas en el operativo censal, que se con-
vertía así en una investigación de su propio modo
de ser, aun con instrumentos no tradicionales.

Es importante observar que los censistas no son
lingüistas y deben conformarse con las respuestas
del censado, quien a su vez se guía por su reali-
dad imaginada; a veces más por lo que quiere ser
que por lo que es. El Censo se convierte, en la
práctica, en una medición de autopercepciones.

Aunque casi nunca se formula explícitamente,
no se puede desconocer que la lengua indíge-
na, en un Estado cuyas lenguas oficiales son una

europea colonial y una indígena colonizada, tien-
de a ser considerada como una etapa evolutiva,
en un proceso destinado a la sustitución de len-
guas. Sin embargo, la cruda expresión censal, si
es que se llega a la pretendida objetividad, po-
dría manifestar cuánto de lealtad hay hacia la
propia lengua y hacer sospechar, igualmente, las
defecciones que el dato censal no puede sino
apenas indicar.

Después de una discreta capacitación, a partir
del 28 de agosto y durante el mes de setiembre
de 2002, los censistas realizaron el II Censo Na-
cional de Población y Vivienda.

La publicación de PARAGUAY 2003: Dirección
General de Estadística, Encuestas y Censos. Pue-
blos Indígenas del Paraguay; resultados finales
(Asunción: DGEEC, publicaciones, 2003. 688p)
solo ha dado cuenta de los datos lingüísticos de
los hogares, lo cual ya es de apreciar, pues per-
mite observar la amplitud de la lealtad del grupo
familiar a su lengua, la cual, de hecho, es bas-
tante elevada. Estos resultados fueron recogidos
sucinta y esquemáticamente en un tríptico con
el mismo título. Estos datos son los que aquí ana-
lizamos y comentamos, adjuntando también
consideraciones sobre el comportamiento lin-
güístico de los individuos.

2. Pueblos y lenguas

Desde los más antiguos tiempos, el territorio ac-
tual del Paraguay ha sido habitado por etnias que
forman dos grupos notablemente diferentes, que
solo la construcción de una nación moderna ha
unido dentro de sus fronteras. Al mismo tiem-
po, los dos grupos se identifican con dos siste-
mas ecológicos profundamente diferenciados. En
la región Oriental, a la izquierda del río Para-
guay, se halla la selva subtropical húmeda; a la
derecha, el Chaco, de pampas y llanos xerófilos,
con relativa escasez de agua. En el Oriente, pue-
blos agricultores de filiación guaraní; en el Occi-
dente, tribus, convencionalmente llamadas pam-
peanas, recolectoras y cazadoras. Esta presenta-
ción, muy sumaria, es fundamentalmente acep-
table. Que dos pueblos guaraníes estén ahora
en el Chaco paraguayo es un fenómeno históri-
co muy reciente.
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Desde el punto de vista antropológico ha preva-
lecido la determinación por el criterio de la len-
gua, que es el más seguro. Los censos del Para-
guay que han contemplado a los indígenas, los
de 1981, 1992 y 2002, han asumido esa división
lingüística como la más apropiada y operativa.

El siguiente cuadro detalla esa división, y arroja
el porcentaje de hogares que dice mantener su
lengua propia, realidad que será comentada de
nuevo y relativizada en el tópico 3.2. La lengua
de los hogares.

País 5.183.080

Indígenas 87.099

Población Lengua propia en la vivienda

1. Guaraní

Aché 1.190 97,0%

Avá-Guaraní 13.430 59,6%

Mbyá 14.324 89,5%

Pãi-Tavyterã 13.132 60,9%

Guaraní Occidental 2.155 31,1%

Ñandeva 1.984 93,5%

2. Enlhet-Enenlhet (Lengua-Maskoy)

Enlhet Nor te 7.221 96,2%

Enxet Sur 5.884 77,0%

Sanapaná 2.271 50,6%

Toba 1.474 94,4%

Angaité 3.694 33,8%

Guaná 242 14,6%

Maskoy 756 1,9%

3. Mataco Mataguayo

Maká 1.282 99,4%

Nivaclé 12.028 99,0%

Manjui 452 96,3%

5. Zamuco

Ayoreo 2.016 99,0%

Ybytoso 1.468 99,6%

Tomárahõ 103 100,0%

5. Guaicurú

Toba-Qom 1.474 97,8%

Debe anotarse que para llegar a un mayor grado
de precisión se han introducido algunas nuevas
divisiones. Los Lengua se distinguen ahora en
Enlhet Norte y Enxet Sur; los Toba-Maskoy se di-
viden en Toba y Maskoy y los Chamacoco, en
Ybytoso y Tomárahõ.

La Dirección de Estadística ha publicado recien-
temente un Atlas de las Comunidades Indígenas
en el Paraguay (Fernando de la Mora: DGEEC,
2004, 567p), el primero en su género en este
país, que debería ser consultado para ver la lo-
calización y características de cada una de esas
comunidades. Nuestro comentario se limita a
datos que interesan la lingüística.

Al lector advertido no le pasarán por alto los ele-
vados índices de lealtad que manifiestan los ho-
gares a su lengua, muy superiores, por cierto, a
los recogidos en el ámbito de los individuos. La
explicación está en que la percepción de lengua
del hogar es más general que la más detallada
de cada uno de sus miembros, quienes pueden
distinguirse del contexto.

En los comentarios de este apartado aprovecha-
mos los cuadros que dan cuenta del empleo de
las lenguas por grupos de edades, todavía inédi-
tos, y que la DGEEC nos ha facilitado.

Las lenguas indígenas en el Paraguay: una visión desde el Censo 2002
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2.1. Guaraní

De las seis etnias que hablan lenguas de la fami-
lia guaraní, cuatro se sitúan en la región Oriental
del Paraguay, y dos en el centro y extremo no-
roeste del Chaco, hacia la frontera con Bolivia,
de donde transmigraron en una fecha no tan le-
jana (1935). Los territorios de la región Oriental
lindan con el Brasil, situación que ha afectado
de diversas maneras a esas comunidades indíge-
nas. Esta zona, tradicionalmente poco poblada
por los paraguayos, ha sufrido sin embargo, en
años recientes –se puede decir que desde el Tra-
tado de Itaipú, de 1973– una deforestación ra-
dical y el aumento de la presión demográfica en
el área con población advenediza. Esto ha im-
puesto una transformación profunda en el trata-
miento del suelo, dedicado ahora a cultivos de
soja y a pastos, lo cual ha provocado cambios
en todos los órdenes. Aquí nos interesan, espe-

Se debe señalar que no resulta fácil la recolec-
ción de datos y la investigación, cuando se trata
de determinar si un individuo habla además del
guaraní específico de su etnia, el guaraní para-
guayo. La misma pregunta censal debía hacerse
y registrarse con un sentido de distinción, que
no sabemos si pudo cumplirse siempre.

El bilingüismo aché-guaraní es más relevante en
los grupos de edad menores de 44 años, en los
cuales se percibe una situación de equilibrio, que
se va reduciendo a partir de los 45 años. Perso-
nas que fueron captadas o capturadas siendo ya
adolescentes y adultas han tenido menos interés
y posibilidades de usar otra lengua. Desde el
contacto, en las mismas comunidades aché se
dio una clara afición de intercambio con el ex-
terior, atribuible en buena parte al espíritu ex-
trovertido y de adaptación a lo nuevo que mues-
tran. Su dominio del castellano, bastante eleva-

Guaraní

Total L. P. % Guaraní % Castellano % Portugués % Otra

Aché 1.190 911 76,55% 739 62,10% 339 28,48% 78 6,55% 3 Ch

Avá-Gua 13.430 6.308 46,96% 9.061 67,46% 2.842 21,16% 1.910 14,22% 122 Mb

Mbyá 14.324 10.016 69,92% 7.915 55,25% 1.329 9,28% 199 1,38% 247 Ch

Pãi-Tav 13.132 6.364 48,46% 9.289 70,73% 482 3,67% 592 4,50% 43 Mb

Gua.Occ 2.155 574 26,63% 1.724 80,00% 1.396 64,77% 4 0,18% 38 Ni

Ñandeva 1.984 1.550 78,12% 1.419 71,52% 715 36,03% 2 0,10% 49 GO
[L. P. =Lengua propia; Ch = Avá-Guaraní o Chiripá; Ni = Nivaclé; Mb = Mbyá; GO = Guaraní Occidental]

cialmente, los cuadros lingüísticos que resultan
de esta situación.

No es extraño que, tanto por razones de larga
historia como por motivos de nueva coloniza-
ción, las etnias guaraníes de la región Oriental
presenten llamativas coincidencias, aunque tam-
bién diferencias reveladoras. Entre ellas tenemos
situaciones tan extremas como los Avá Guaraní
y los Pãi, que han conocido la colonia desde el
siglo dieciséis –aunque de ella se apartaron– hasta
los Mbyá y los Aché. Los Mbyá solo han entrado
en el mundo colonial a mediados del siglo vein-
te, mientras que los Aché, llamados antes Gua-
yakí, de los que se tenía noticia desde el siglo
diecisiete, solo fueron dramáticamente empuja-
dos a la “civilización” y al mundo paraguayo, en-
tre los años 1963 y 1976, a través de un proceso
de cacería y genocidio (Melià/Münzel 1973).

do para el mismo grupo más joven, se debe al
mismo fenómeno. De las 78 personas que ha-
blan portugués, 69 se encuentran entre los 5 y
34 años de edad.

Los Avá-Guaraní, antes más conocidos como
Chiripá, estarían mostrando una peligrosa in-
flexión hacia el abandono de su lengua particu-
lar, para adoptar la cultura lingüística paraguaya,
a través del uso cada vez más general del guara-
ní paraguayo y la castellanización. Los bilingües
avá-guaraní –67,46%– superan con mucho los
hablantes de la propia lengua –46,96%–, mien-
tras las bilingües o trilingües que incluyen al cas-
tellano alcanzan el 21,16%. Por estar en la fron-
tera con Brasil y dado que muchos de ellos van
de visita o incluso pasan largas temporadas en
este país –que en realidad es el mismo territorio
indígena tradicional–, el índice de hablantes de

Bartomeu Melià, s.j.
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portugués alcanza el 14,22%, lo que hace supo-
ner un alto porcentaje de cuatrilingües entre
ellos. Según el cuadro de grupos de edad, en los
niños y jóvenes existe un buen conocimiento de
la lengua cuyo uso se va perdiendo en los años
adultos, cuando se manifiestan más los bilingüis-
mos. Pero, a partir del grupo de 35 a 40 años, el
porcentaje de uso de lengua propia y disminu-
ción del castellano empieza a ser significativo.

El comportamiento lingüístico de los Mbyá es
sensiblemente diferente. Un porcentaje menor
que los Aché de mantenimiento de su lengua –
69,92%–, pero un índice también mucho me-
nor de bilingüismo mbyá-guaraní paraguayo –
55,25%– y bastante reducido en cuanto a cono-
cimiento de castellano –9,28%–. En lo que se
refiere a los grupos etarios, hasta los 34 años se
da la mayor concentración de bilingües mbyá-
guaraní, así como de los pocos que hablan cas-
tellano. Parece que la razón está en la amplia-
ción de la frontera agropastoril, que ha penetra-
do profundamente en los territorios mbyá e in-
crementado los inevitables contactos.

Los Pãi-Tavyterã, simplemente conocidos antes
con Avá o Te’yi, se encuentran mayoritariamen-
te concentrados en el departamento del Amam-
bay, con una importante parte de este pueblo
conocido como Kaiowá aldeado, en el Mato
Grosso Sur del Brasil. Si el levantamiento de da-
tos consiguió salvar la confusión entre lengua
específica y guaraní paraguayo, se tiene solo un
48,46% de usuarios de la lengua propia, mien-
tras un 70,73% habría adoptado el guaraní pa-
raguayo. En cuanto al conocimiento del caste-
llano –3,67%– sería inferior al de portugués –
4,50%–. En los tres grupos de edades más jóve-
nes, de 5 a 20 años, se da una preocupante ci-
fra: 5.119 de hablantes de guaraní paraguayo
frente a 3.416 de hablantes de la lengua pãi. De
todos modos, se debe decir que es un pueblo
de altísima adhesión a la propia identidad, lo
cual se manifiesta frecuentemente en grandes
fiestas rituales y en la fidelidad a mantener la
iniciación masculina con la perforación del la-
bio inferior.

Al otro extremo del Paraguay, y en la frontera
con Bolivia, se encuentran los Guaraní venidos
de ese país, en los años posteriores a la Guerra

del Chaco (1932-1935). Son los históricamente
llamados Chiriguano, pero que en Bolivia rei-
vindican la autodenominación de Guaraní o Ava.
En realidad, pertenecen a dos etnias de marca-
do contraste sociocultural: los Ava y los Isoso.

Los Guaraní Occidentales, cuyo lugar de origen
está en las estribaciones de los Andes bolivia-
nos, y que aquí fueron conocidos con el nom-
bre impropio de Guarayos, han experimentado
dificultades para mantener las tradiciones origi-
narias y perdido considerablemente el uso de su
lengua propia –26,63%–. El contacto con el
mundo de los militares paraguayos establecidos
en su ámbito, así como con algunas estancias,
les hizo adoptar masivamente el guaraní para-
guayo –80,00%–, y ampliamente el castellano –
64,77%–. Esa tendencia se observa con cierta
regularidad en todos los grupos de edades, lo
cual indica que el proceso no es reciente. Sin
embargo, en niños y adolescentes se ve un nú-
mero significativo de hablantes de la propia len-
gua. Esto hace sospechar que es todavía la len-
gua de muchos hogares.

Los Ñandeva, a veces presentados con el peyora-
tivo nombre de Tapieté, están en una situación
de mayor marginalidad respecto a los Guaraní
Occidentales, de quienes ya se diferenciaban en
sus orígenes, y muestran, según el Censo, más
lealtad hacia la lengua propia –78,12%–, si bien
con un elevado bilingüismo con el guaraní para-
guayo –71,52%–, y un bajo uso de castellano.

2.2. Enlhet-Enenlhet (Lengua-Maskoy)

Esta familia chaqueña fue denominada por ob-
servadores y agentes externos “Lengua-Maskoy”,
y con tal nombre ha sido señalada habitualmen-
te por antropólogos y hasta lingüistas (Loukotka
1968:56-57; Tovar 1984:41-42). Recientes es-
tudios y observaciones directas recomiendan que
se acepte la denominación “Enlhet-Enenlhet”
(Unruh y Kalisch 2004), más de acuerdo con la
conciencia de los propios hablantes.

En esa familia lingüística se encuentran grupos
bastante diferenciados, sobre todo por la histo-
ria que han vivido en los últimos cien años. Unos,
congregados por una misión anglicana; otros,
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atraídos a lugares de trabajo como las fábricas
de tanino; muchos dispersos en estancias, y al-
gunos, en fin, incorporados a centros urbanos
menonitas. La situación lingüística refleja esta
variopinta diversidad.

Ernesto Unruh y Hannes Kalisch (2001; 2004)
han aportado conocimientos precisos sobre el
estado de las lenguas de esta familia, y de ellos
dependemos. Estos autores hablan de la nación
enlhet-enenlhet, conformada por seis pueblos.
Entre los Lengua se distinguen ahora los Enlhet
Norte y los Enxet Sur. No cabe duda que había
que distinguirlos, pues muestran considerables

Enlhet-Enenlhet
[Lengua-Maskoy]

Total L. P. % Guaraní % Castellano % Otra Otra

Enlhet Nor 7.221 6.439 89,17% 1.094 15,15% 3.448 47,74% 306 ES 157 Tb*

Enxet Sur 5.844 3.842 65,74% 4.184 71,59% 1.743 29,82% 398 EN 38 TQ**

Sanapaná 2.271 984 43,32% 1.480 65,16% 624 27,47% 52 EN 50 ES

Toba 1.474 1.253 85,00% 380 25,78% 431 29,24% 142 EN 22 Al

Angaité 3.694 1.030 27,88% 2.996 81,10% 353 9,55% 45 ES 30 EN

Guaná 242 29 11,98% 198 81,81% 31 12,80% 30 Tb 9 EN

Maskoy 756 12 1,58% 638 84,39% 179 23,67% 18 Tb 6 EN
[Tb = Toba; TQ = Toba Qom; EN = Enlhet Norte; ES = Enxet Sur; Al = Alemán]
[* Alemán; 468; **Alemán: 22. Sanapaná: 28. Toba: 22]

diferencias en el campo sociolingüístico, aparte
del geográfico y de su modo de vida.

En el Censo, sin embargo, los Toba han sido con-
siderados como dos grupos: los Toba y los Mas-
koy, si bien esta distinción es discutible. A pro-
pósito de esta familia lingüística, es pertinente lo
que dicen Unruh y Kalisch (2001:9): “Los gru-
pos locales hoy existentes son resultado de una
masiva mezcla: ninguno de los grupos tradicio-
nales ha podido mantener su tradición grupal
específica. En el complejo de Riacho Mosquito,
por ejemplo, hoy viven toba, guaná, angaité,
sanapaná y enxet de forma mezclada, muchas
veces ya con hijos de matrimonios mixtos [...] La
reconfiguración identitaria se muestra insepara-
blemente unida a la reconfiguración lingüística
que refleja el sistema de convivencia comunita-
rio a que los Enlhet son condenados a vivir hoy”.

No está de más advertir que las lenguas de esta
familia lingüística son exclusivamente habladas
en el Paraguay. Lo que no ocurre con ninguna

otra de las familias, si bien las etnias de los Maká,
de la familia mataco-mataguayo y los dos gru-
pos de Ybytoso y Tomárahõ, de la familia zamu-
co, tampoco rebasan las actuales fronteras del país.

Los Enlhet Norte siguen con amplio uso de la
lengua propia, como se ve, y un limitado uso
del guaraní, pero se han castellanizado conside-
rablemente. Debe observarse que el guaraní usa-
do por los pueblos de esta familia no puede ser
designado simplemente como guaraní paragua-
yo; se trata más bien de un guaraní “enlhetiza-
do”, con diversos grados de variación. Los Enxet
Sur, por su parte, emplean en grado notable el

guaraní paraguayo, y relativamente poco el cas-
tellano. Este fenómeno probablemente debe re-
lacionarse con el hecho de que los Enlhet tie-
nen, del total de 1.514 viviendas, 381 en área
urbana –25,16%–, mientras que los Enxet, de
1.045, tienen solo 8 casas en el ámbito urbano
–0,7%–. Las oportunidades de comunicación en
castellano, la escuela y la exposición a medios
de comunicación masiva, son mucho mayores
para los Enlhet. Es altamente significativo que
haya 468 hablantes de alemán al modo meno-
nita, lo que significa un 6,48%.

Agradezco a Hannes Kalisch las observaciones
desde su experiencia de campo: todos los hoga-
res enlhet hablarían el idioma. Puede ser que
haya quienes siendo Enxet Sur, por vivir al norte
de su territorio, se han autoclasificado como “En-
xet Norte”, y el censista los haya registrado como
“Enlhet Norte”.

Sanapaná y Angaité, por razones de desplaza-
miento y ubicación en nuevos lugares de traba-
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jo, sobre todo en los tiempos ya pasados de las
fábricas de tanino, que los atrajeron y explota-
ron, muestran un alto índice de “guaranización”.
Un 65,16% para los Sanapaná, y un 81,10% para
los Angaité. Aun así no dudan en su afirmación
étnica específica. Es de notar que a más guaraní
entre los Angaité, corresponde menos castella-
no –9,55%–, proporción relativamente inversa
entre los Sanapaná, en quienes el castellano al-
canza un 27,47%.

La observación etnográfica de campo permite
dudar de que el número de usuarios de la lengua
propia entre los Angaité sea tan elevado. De to-
dos modos, el Censo recogería un dato que no
puede despreciarse: que estos indígenas, así como
otros, aprecian su idioma de una forma idealista,
y dan como un hecho el uso de la lengua, cuan-
do es solo una afirmación de identidad.

Los Toba, reunidos sobre todo en el complejo
de Casanillo y en la importante comunidad de
Pozo Amarillo, muestran características lingüísti-
cas distintivas. Mantienen su lengua propia, se-
gún el Censo, en un 85,00%, con una adopción
del castellano de 29,24%, más elevada que la
del guaraní, 25,78%. Los grupos de edades más
jóvenes mantienen un alto porcentaje de uso de
la lengua, si bien a partir de los 10 años se incre-
menta el empleo de guaraní y castellano. Entre
los de 20 a 30 años son 109 los hablantes de
dicha lengua. Los Toba no tienen ninguna co-
munidad exclusivamente toba, al menos según
el Censo, lo cual confirmaría su condición de
basar la identidad sobre referencias culturales y
lingüísticas, aun conviviendo con otros grupos.
De todos modos son fundamentalmente Toba
los de Casanillo, a los que se ha acoplado gente
proveniente de Puerto Casado, que hoy vive
básicamente en Campo Aroma y San Rafael.

En las diversas comunidades, son 274 los hoga-
res que se identifican como Toba, casi todos en
localización rural. De hecho, en el complejo
Casanillo se está notando una significativa “to-
baización”, la cual no constituye necesariamen-
te un cambio de identidad sino una recupera-
ción de la identidad tradicional.

En el Chaco de influencia menonita y misionera
católica o anglicana, la tendencia al aprendizaje

del castellano es más pronunciada y consciente,
lo que parece tener relación con un implícito
rechazo de los contactos con la sociedad para-
guaya, representada localmente por peones, ca-
pataces y dueños de estancia, de cultura ruda y
muy discriminatoria.

En el Censo se optó por dividir los Toba y los
Maskoy en dos grupos diferentes. Por razones
pragmáticas, se llamarían Maskoy los miembros
de “la unión específica de seis pueblos que con-
viven en el Complejo Riacho Mosquito y en
Makha-Nempena” (Unruh/Kalisch 2003:10-11).

Los 756 Maskoy integrarían el grupo de los que
han sustituido su lengua por un guaraní “enlheti-
zado”, en un 84,39%. Solo 12 personas de en-
tre 25 y 50 años de edad hablarían la lengua de
sus antepasados. Los Maskoy pueden conside-
rarse una construcción lingüística por defecto o
ausencia de lengua propia. De hecho, según
Unruh y Kalisch (2001:8-9), no se puede hablar
de una identidad étnica maskoy. La distinción
entre Toba y Maskoy ha resultado en que los
Toba tengan un alto índice de uso de lengua pro-
pia y los Maskoy, ínfimo.

Sin embargo, no se ha hecho tal distinción en
los Sanapaná y Angaité. Así, la configuración del
cuadro resulta diferente y la cuestión es bastan-
te compleja. Toba y Maskoy serían la misma et-
nia, pero diferenciados por sus usos lingüísticos.
Por otra parte, no todos los Maskoy se tienen
por Toba. Un Maskoy sabe muy claramente, aun
mediando eventuales relaciones matrimoniales,
si es Toba, Sanapaná, Angaité, Guaná o Enlhet-
Enenlhet, a pesar de que puede considerarse
diferente por su habla guaraní. En el Censo, por
ejemplo, no se dicen Maskoy los Angaité de ha-
bla también guaraní. Es probable que el fenó-
meno esté relacionado con una cuestión de co-
munidad, concepto a su vez un tanto equívoco
según se esté o no en un ámbito de influencia
menonita. En un caso, la comunidad es un com-
plejo de tierra, como Pozo Amarillo, donde vi-
ven Enlhet y Toba, si bien en aldeas diferentes.
En ámbito no-meno, cada comunidad es una
unidad con un cacique o líder propio.

Los Guaná se encuentran mayoritariamente des-
plazados de su hábitat de origen y están estable-
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cidos en función de la fábrica de cemento de
Vallemí, en la margen oriental del río Paraguay.
De todos modos, no pocos de ellos se hallan
dispersos en otras comunidades norteñas. En el
Complejo Riacho Mosquito, cuando en 1998 los
indígenas decidían qué idioma recuperar, dos de
las cuatro comunidades optaron por el guaná. En
apenas 4 de sus 51 viviendas se hablaría la lengua
propia, y en total solo lo harían 29 personas, lo
que corresponde al 11,98% de los 242 miem-
bros de la etnia. En realidad, más que hablarla
habitualmente, se puede suponer que sabrían
hablarla todavía, si bien no lo hacen, a excepción
de alguna pareja de ancianos. El guaraní es ha-
blado por 198 personas, lo que representa el 81%,
y el castellano por 31, un 12,80%. ¿Una lengua
en vías de extinción? Ha aparecido recientemen-
te una gramática pedagógica que responde al
deseo de algunos jóvenes de recuperación del
idioma materno y tradicional (Unruh/Kalisch
1999), pero el proceso está apenas iniciado.

2.3. Mataco Mataguayo

Estos tres pueblos tienen historias bien diferen-
ciadas, y por lo tanto inflexiones lingüísticas dis-
tintas. Ellos serían los pobladores más antiguos
del Chaco (Tovar 1984:37). Los Mataco o Wichí
no marcan ya presencia en el Paraguay. Después
de la danza de los nombres, nacidos sobre todo
de la ignorancia y el prejuicio, las autodenomina-
ciones aceptadas son Nivaclé, Maká y Manjui.

Los Nivaclé tienen sus 25 comunidades en terri-
torios más tradicionales, cerca del Pilcomayo,
pero se han desplazado cada vez más hacia los
centros urbanos del Chaco. En área urbana es-
tán 453 viviendas, y en rural, 1.607. Son signifi-
cativas las comunidades obreras de la ciudad de
Filadelfia y la colonia Fernheim.

Se les consideraba la etnia más numerosa del
Paraguay, antes de que este Censo muestre tres

de las etnias de Guaraní Orientales con cifras
semejantes o superiores.

En sus hogares mantienen su lengua en alto gra-
do –99,0%–, como ya vimos. En el aspecto per-
sonal se cuentan entre los indígenas que por
pautas de contacto diferentes hablan menos gua-
raní paraguayo –6,53%–. Por su parte, los más
jóvenes conocen el castellano en buena propor-
ción, especialmente en los grupos de hasta 40
años de edad, que suman 3.391, es decir el
73,02% de esta categoría, esto es el 28,19% de
un total de 38,60% que habla esa lengua. El in-
cremento del uso de castellano es sensible a partir
del grupo de 10 a 14 años: 754. El guaraní es
solo hablado por el 6,53%. El relativo predomi-
nio del castellano entre los Nivaclé se debe a
que han tenido mucho más contacto con los crio-
llos argentinos en los ingenios azucareros; ade-
más de que las formas de colonialización en el
Chaco oriental (río Paraguay) fueron diferentes
a las del Chaco occidental (río Pilcomayo).

Entre los Nivaclé aparece también un número
significativo de hablantes de manjui, tal vez de-
bido a los matrimonios interétnicos.

Muy reveladores son los hablantes de alemán-
menonita, que llegan a 167, con su mayor inci-
dencia en los grupos de 40 a 70 años, lo que
podría deberse a la convivencia por razones de
trabajo y dependencia. Pero las pautas de rela-
cionamiento han cambiado considerablemente.
Entre menonitas e indígenas las relaciones son
hoy más neutras y existen otras alternativas de
comunicación. A un joven nivaclé le atrae más
la comunicación con el Paraguay que con los
solo menonitas.

Los Manjui, también conocidos a veces como
Choroti, conforman apenas una comunidad se-
parada, aunque tienen asentamientos en áreas
de otras comunidades étnicas. En sus hogares
hablarían la propia lengua, pero hay informa-

Mataco Mataguayo

Total L. P. % Guaraní % Castellano % Otra % Otra

Nivaclé 12.028 10.109 84,04% 786 6,53% 4.644 38,60% 167 Al 1,38% 114 Mj

Maká 1.282 1.042 81,27% 426 33,22% 412 32,13% 149 Ni 11,62% 15 EN

Manjui 452 365 80,75% 31 6,85% 76 16,81% 107 Ni 23,67%
[Mj = Manjui; EN = Enlhet Nor te]
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ciones fidedignas de que estaría cayendo en
desuso. De todos modos, el Censo registra un
alto porcentaje de lealtad –80,75%–; hay ape-
nas un 16,81% de castellano, mientras es muy
bajo el uso del guaraní, al igual que entre los
Nivaclé: 6,85%. La mayoría ha estado en rela-
ción con la misión católica, desde que los adve-
nedizos llegaron a sus tierras.

Un caso curioso y atípico se presenta con los
Maká. Si bien se enumeran tres comunidades,
la mayoría de su gente está en una sola, del área
urbana. De nómadas han pasado a convertirse
en sedentarios, que viven en función de la arte-
sanía destinada a la venta entre los turistas, es-
pecialmente en el aeropuerto y en algunos cen-
tros urbanos, como Asunción y Ciudad de Este.
De su dramática vivencia de contacto y su trans-
formación cultural nada halagüeña, habla Mi-
guel Chase-Sardi (1990:130-133), en tono críti-
co. Desde el punto de vista lingüístico hay que
decir que, a pesar de la localización en un me-
dio urbano cercano a la capital del país –y fuera
de su hábitat tradicional– presentan un alto ín-
dice de conservación de su propia lengua, con
un lisonjero 81,27%, mientras el conocimiento
del guaraní llega al 33,22% y del castellano, al
32,13%, con representación de hablantes de
nivaclé y enlhet norte, seguramente por paren-
tesco y afinidad. En la franja de edad de 5 a 9
años el uso de otras lenguas es mínimo, lo que
confirma la vigencia de la lengua materna y pro-
pia como primera lengua.

2.4. Zamuco

Aunque conocidos desde los antiguos tiempos
coloniales, los pueblos de esta familia lingüística
han estado muy alejados de la sociedad nacio-
nal, muy poco densa en la región tradicional de
estos indígenas. La presencia de extraños llegó
con las misiones religiosas y las estancias gana-

deras, pero también a partir de los puertos so-
bre el río Paraguay.

Los Ayoreo, aunque conocidos desde el tiempo
colonial, fueron contactados de nuevo por la
misión salesiana, a partir de 1958. Llamados
“Moros” por los paraguayos, suscitaban trágicas
leyendas por su supuesta ferocidad. A su cabeza
le eran puestos precio y premio. Por los años
1970, los misioneros “A las Nuevas Tribus” se-
guían buscándolos para “sacarlos de la selva”.
Este año, uno de los últimos grupos silvícolas en-
tró en contacto con la sociedad paraguaya –sea
lo que fuere lo que con ello se entiende–. Cha-
se-Sardi (1990:39-41) da cuenta de las tensio-
nes y divisiones creadas entre grupos, sobre todo
por motivos religiosos proselitistas, de las cuales
no han podido escapar los recién contactados.
Los cambios en la etnia han sido notorios, pero
mantienen con fuerza su identidad. La lengua
propia es conservada en muy alta proporción –
87,10%–, si bien en los más jóvenes hay un no-
table aprendizaje del castellano –35,01%–; el
guaraní, sin embargo, ha entrado en grado mí-
nimo –1,78%–.

Los tradicionalmente tratados como Chamaco-
co han pasado a ser considerados como dos gru-
pos distintos: los Ybytoso y los Tomárahõ, lo que
corresponde a una distinción de hecho. En el
siglo veinte, los Ybytoso han estado sometidos a
un constante proceso de asimilación en la so-
ciedad nacional, a través de las fábricas de tani-
no y las misiones. Aun así conservan su lengua,
en un 79,97%, pero con un alto índice de caste-
llanización –62,73%–, superior incluso al de la
adopción del guaraní paraguayo –37,94%–. La
proximidad del Brasil y su conversación con los
cada vez más presentes brasileños da un 3,74%
de hablantes de portugués. El uso de la lengua
propia es fuerte incluso en la niñez y juventud,
si bien es en el grupo de 5 a 30 años donde se
concentra el mayor volumen de hablantes en

Zamuco

Total L. P. % Guaraní % Castellano % Otra

Ayoreo 2.016 1.756 87,10% 36 1,78% 706 35,01% 19 Portu

Ybytoso 1.468 1.174 79,97% 557 37,94% 921 62,73% 55 Portu

Tomárahõ 103 85 82,52% 64 62,13% 24 23,30% 59 Ybyt
[Por tu = Portugués; Ybyt = Ybytoso]
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castellano. Parecen haber aceptado la irreversi-
ble transformación ecológica, que sustituye el
monte con pastos ganaderos.

Los Tomárahõ son el grupo designado como
“Chamacoco bravo”, autores de la muerte a prin-
cipios del siglo veinte de Guido Boggiani, el via-
jero antropólogo, artista, fotógrafo. Grupo pe-
queño, muy depauperado por las condiciones
de trabajo al que fue sometido, mantuvo sin
embargo su cultura ritual, que se ha fortalecido
apenas han podido lograr tierras para su asenta-
miento. Hoy hablan su lengua en un 82,52%,
seguidos por un grupo grande que utiliza tam-
bién el vecino ybytoso –57,28%– y no pocos
bilingües en guaraní paraguayo –62,13%–. El
fenómeno es más sensible entre los más jóve-
nes. De las vicisitudes deculturantes y genoci-
diarias por las que atravesaron los dos grupos se
hace eco Chase-Sardi (1990:53-55).

2.5. Guaicurú

Después de numerosas confusiones sobre su
nombre y su misma composición étnica (Chase-
Sardi 1990:172-176), ha prevalecido el nombre
híbrido de Toba-Qom, en el cual subsiste la de-
nominación colonial de “frentones” y la auto-
denominación de “ser humano”.

En su historia más reciente se vieron frecuente-
mente desplazados de sus tierras, ocupadas ahora
por estancias. Contando con tierra propia, aun-
que insuficiente, han podido consolidarse en un
nuevo modo de vida. Es lo que refleja el mante-
nimiento de su lengua –80,25%–, que sigue sien-
do hablada significativamente por niños y jóve-
nes, entre los 5 y 30 años: 793, un 53,79% del
total, lo que parece asegurar su pervivencia. El

guaraní paraguayo es usado por un elevado
69,33%, y el castellano por un 24,55%. Un gru-
po habla enxet sur y enlhet norte, por razones
de unión matrimonial.

2.6. Población no indígena en
comunidades indígenas

El Censo ha registrado población no indígena
asentada en las comunidades indígenas. Los nú-
meros globales son poco significativos, y aquí no
sabemos su grado de concentración en una u
otra comunidad o zona. Esto lo detecta cierta-
mente el examen particular de cada una de las
comunidades, como consta en el Atlas que aca-
ba de publicarse. De todos modos, su influencia
en términos de cultura y lengua puede ser con-
siderable.

Por ser rural, constituye una población que ha-
bla preferentemente el guaraní, aunque con un
alto grado de castellano –¿misioneros y funcio-
narios, incluidos?– y hasta un significativo nivel
de portugués, seguramente en la zona de fron-
tera con Brasil. Los hablantes del inglés podrían
ser misioneros de habla inglesa que se inscriben
en la comunidad. En esta categoría existen tam-
bién hablantes, aunque pocos, de lenguas indí-
genas, sobre todo debido a su larga permanen-
cia en la comunidad.

3. Comunidad y lengua

Un mismo pueblo indígena en el Paraguay se
presenta localizado y más o menos disperso en
diferentes comunidades. Ahora bien, estas co-
munidades, por razones de localización y con-
tactos, entre las cuales en la actualidad hay que

Guaicurú

Total L. P. % Guaraní % Castellano % Otra % Otra

Toba-Qom 1.474 1.183 80,25% 1.022 69,33% 362 24,55% 29 ES 1,96% 25 EN

Población no indígena en comunidades indígenas

Total Guaraní % Castellano % Otra % Otra

559 421 75,31% 386 69,05% 114 Portu 20,39% 25 Ing
[Ing = Inglés; Avá-Guaraní: 34]]
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considerar las culturales –sociales, económicas y
políticas, añadiría alguien–, como la cercanía a
núcleos de población no indígena, el grado de
urbanización, el acceso a la televisión, la entra-
da a la escuela formal y los recursos económi-
cos, actualmente muy relacionadas con el tra-
bajo, ya sea autónomo o dependiente, se confi-
guran de modos muy diversos. Las proporcio-
nes en el uso de la lengua propia y de otras va-
rían radicalmente de una comunidad a otra, de
la misma familia lingüística.

3.1. Comunidades urbanas y rurales

La distribución de hogares en configuraciones
urbanas y rurales no sería demasiado significati-
vo en Paraguay, si no fuera por unas pocas situa-
ciones atípicas, que sin embargo no parecen

Comunidades indígenas y viviendas urbanas y rurales
Base: Cuadro V1 y V8 (Paraguay, 2003, p. 53-62 y 206-214)

Total Comunidades Viviendas Urbanas Rurales

1. Guaraní

Aché 1.119 6 218 1 217

Avá Guaraní 13.430 110 2.737 30 2.707

Mbyá 14.324 138 2.892 22 2.870

Pãi Tavyterã 13.132 57 2.563 6 2.557

Guaraní Occidental 2.155 6 374 94 280

Ñandeva 1.984 4 338 8 330

2. Enlhet-Enenlhet (Lengua-Maskoy)

Enlhet Norte 7.221 5 1.514 381 1.133

Enxet Sur 5.844 17 1.037 8 1.029

Sanapaná 2.271 3 420 7 413

Toba 1.474 - 273 2 271

Angaité 3.694 10 612 20 592

Guaná 242 1 51 - 51

Maskoy 756 7 163 47 116

3. Mataco Mataguayo

Nivaclé 12.028 25 2.037 442 1.595

Maká 1.282 3 207 157 50

Manjui 452 1 83 - 83

4. Zamuko

Ayoreo 2.016 8 410 14 396

Ybytoso 1.468 5 254 - 254

Tomárãho 103 1 19 - 19

5. Guaicurú

Toba Qom 1.474 5 383 1 382

No indígenas 559 173 17 156

Total 87.099 412 16.763 1.259 15.162
(No se consideran por supuesto las viviendas desocupadas)

modificar sensiblemente los comportamientos
lingüísticos.

La población indígena de 5 años o más que ha-
bla la lengua propia de su etnia, es bastante ele-
vada. Recordemos:

Que la lengua indígena sea proporcionalmente
más hablada en los ambientes urbanos es atípi-
co. El hecho se debe a que la etnia de los Maká,
muy celosa de su identidad y de su lengua, en
un 77,4% vive en un medio clasificado como
urbano, en una localidad cercana a la capital,
Asunción. Algo parecido sucede con los Niva-
clé, de los cuales 3.037, es decir el 24,2% de un
total de 12.028, viven en algunas pequeñas ciu-
dades, en las que sirven como empleados y obre-
ros. Proporciones semejantes, debidas a causas
del mismo tipo, se dan con los Maskoy, con un

Las lenguas indígenas en el Paraguay: una visión desde el Censo 2002
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índice de urbanización de 32,7%; los Guaraní
Occidentales, con 29,4% y los Enlhet Norte con
24,4%. Sociológicamente, las ciudades o “urbes”

Total indígenas Lengua propia Urbana Rural

(87.099-15.210) = 71.889 76,5% 82,6% 76,0%

en las que residen son muy dispares, y solo pre-
sentan la característica de que sus viviendas es-
tán dispuestas en manzanas o cuadras.

3.2. La lengua de los hogares

Al ser preguntado sobre la lengua hablada habi-
tualmente en la casa, el jefe, hombre o mujer,
dio respuestas que corresponden a la que consi-
dera su lengua de comunicación cotidiana. Esta

lengua del hogar alcanza proporciones más ele-
vadas que la usada por los individuos, que pue-
den haber adoptado otra en sus relaciones co-

Lengua de los hogares indígenas
Base: Cuadro V8 (Paraguay, 2003, p. 206-214)

Total Lengua propia Guaraní paraguayo

Hogares Población Hogares Población % Hogares Población %

1. Guaraní

Aché 213 1.190 195 1.048 97,0% 17 122 10,25%

Avá-Guaraní 2.643 13.430 1.364 6.684 59,6% 1.249 6.527 48,60%

Mbyá 2.819 14.324 2.414 12.088 89,5% 386 2.049 14,30%

Pãi-Tavyterã 2.538 13.132 1.189 6.099 60,9% 1.344 6.993 53,25%

Guaraní Occ. 360 2.223 109 565 31,1% 227 1.522 68,46%

Ñandeva 333 1.984 295 1.712 93,5% 33 231 11,64%

2. Enlhet-Enenlhet (Lengua-Maskoy)

Enlhet Norte 1.514 7.221  1.440 6.538 96,2% 58 301 4,16%

Enxet Sur 1.035 5.844  602 3.666 77,0% 375 2.084 35,66%

Sanapaná 420 2.271 192 905 50,6% 214 1.283 56,49%

Toba 273 1.474 250 1.275 94,4% 17 86 5,83%

Angaité 602 3.694 130 772 33,8% 462 2.851 77,17%

Guaná 51 242 4 19 14,6% 44 215 84,84%

Maskoy 147 756 1 8 1,9% 140 722 95,50%

3. Mataco Mataguayo

Maká 199 1.282  192 1.223 99,4% 2 9 0,70%

Nivaclé 1.990 12.028  1.957 11.634 99,0% 9 58 0,48%

Manjui 82 452 74 451 96,3% niv. 8 niv. 36 7,96%

4. Zamuco

Ayoreo 375 2.016  374 2.003 99,0% - -

Ybytoso 245 1.468 231 1.360 99,6% 6 27 1,83%

Tomárahõ 19 103 18 79 100% - -

5. Guaicurú

Toba-Qom 367 1.474 325 1.304 97,8% 36 146 9,90%
Nota: De algunas viviendas han venido registradas dos lenguas de hogar, en contra de las instrucciones dadas a los censistas en la capacitación. Por esta razón, los porcentajes no cierran exactamente.
En otros casos, la alternativa no es el guaraní sino otra lengua, que aquí no entra en consideración.

municativas exteriores. Discriminamos las dos
lenguas que son más usadas en los hogares indí-
genas: la propia y el guaraní.

Como hemos comentado antes, se debe tener
en cuenta que los datos, en muchos casos, posi-
blemente reflejan una lealtad más imaginada que
real del uso de la lengua.

Por otra parte, en el ambiente rural la lengua
más general es el guaraní paraguayo. Hacia ese
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guaraní se estarían pasando rápidamente los jó-
venes de las etnias guaraníes, como son los Avá-
Guaraní, los Pãi-Tavyterã y, en menor grado, los
Mbyá, que usarían cada vez menos su lengua
guaraní específica. Pero también, y de manera
más radical y aparentemente irreversible, se pa-
saron al guaraní los Maskoy y los Guaraní Occi-
dentales. Los primeros por su estadía en las fá-
bricas de tanino; los otros por su contacto con
los militares. Manejamos el concepto de lengua
propia y de lengua materna. Como lengua pro-
pia entendemos la lengua tradicional de la et-
nia, que fue hablada al menos por los bisabue-
los y abuelos; la lengua materna es la lengua de
la última generación de uso en la familia (aun
en ausencia de la madre). La lengua materna
puede, en algunas circunstancias y casos, ya no
ser la lengua tradicional, ni siquiera de la comu-
nidad donde se vive. Por otra parte, como es el
caso de los Maskoy y de los Guaná, es toda la
comunidad la que ha sustituido su lengua pro-
pia por otra de origen indígena, que es el guara-
ní paraguayo. Hasta qué punto el guaraní para-
guayo es todavía una lengua indígena es una
cuestión que queda abierta aquí.

Estas cifras se vinculan con hechos históricos y
relaciones sociales y culturales de los últimos 75
años. De hecho, más de la mitad de los pueblos
indígenas fueron contactados ya muy avanzado
el siglo veinte, en un proceso de neocoloniza-
ción que está muy lejos de haber terminado. Mas
bien debe decirse que se está intensificando, con
las estancias ganaderas, la extensión de las colo-
nias menonitas y la presencia de nuevos colonos
brasileños en algunas regiones, junto con la des-
trucción ecológica de muchos ambientes, la usur-
pación de las tierras a los indígenas y la integra-
ción de éstos al Estado nacional y al sistema esco-
lar, que en general aporta más perjuicios que be-
neficios. Estas son tal vez características de la neo-
colonización de que es objeto el Paraguay, aun-
que la incidencia, de una forma u otra, se mani-
fiesta de manera diferente en cada zona y región.

3.3. Lengua y edades

En mi exposición me apoyo en gran parte en el
estudio de Xavier Albó, Bolivia Plurilingüe; guía
para planificadores y educadores. 1995.

El Censo 2002 tuvo especial interés en registrar
algunos datos de la situación lingüística de los
indígenas en el Paraguay. No es mucho lo que
sabemos al respecto, mediante el Censo de 1981.
En el del ’92, la información es incluso más de-
ficiente. Carecemos así de elementos comparati-
vos conmensurables. Confiamos en que este Cen-
so pueda servir por lo menos de referencia para
las nuevas situaciones que ya se anuncian y que
esperamos vengan registradas en los próximos.

Se aprovechó el Censo para recolectar datos so-
bre las lenguas del país, en un momento en que
no existe todavía una preocupación muy impor-
tante sobre la necesidad de escuelas indígenas
ni una política lingüística explícita con relación
a las lenguas indígenas. Si el contexto hubiera
estado más marcado por proyectos e intereses
al respecto, probablemente habría habido de-
masiadas inflexiones inoportunas en el mismo
levantamiento de datos. No parece que se haya
dado respuestas interesadas, más allá de la ex-
presión de una fidelidad y lealtad conscientes.
Por estas razones, la situación de las lenguas in-
dígenas como realidades distintas de las dos
lenguas oficiales del Estado tal vez pudo ser cap-
tada con mayor libertad.

En este tipo de censos se ha supuesto que la
lengua sea hablada por personas de 5 y más años
de edad, hipótesis que desde el punto de vista
sociolingüístico distorsiona la realidad y puede
orientar a previsiones con poco fundamento.
Como ya hacía notar Albó (1995:5), citando a
su vez a Peyser y Chackiel (1993), “esta discuti-
ble decisión de eliminar a los niños menores
puede distorsionar tanto los datos básicos como
las subsiguientes medidas, sobre todo si se tiene
en cuenta que este rango de edad es el más nu-
meroso y es el que enseguida deberá ingresar al
sistema educativo”. En nuestro caso sería un in-
dicador sumamente válido para establecer la vi-
gencia de la lengua materna y su reproducción
social. De hecho, vemos que en el grupo de 5 a
9 años es, en realidad, donde menos dispersión
lingüística se da, siendo un exponente de cuál
es la lengua habitual de la casa, antes de cual-
quier otra influencia externa, como puede ser la
escuela, las relaciones socioculturales y el traba-
jo fuera de casa. La población menor de 5 años
representa un porcentaje nada despreciable, que
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si se adjudica generosamente, pero también
plausiblemente a la lengua del hogar en la mis-
ma proporción, hace subir considerablemente
el porcentaje de hablantes de lengua propia.

La población con menos de 5 años es de 15.210
para el conjunto de 87.099 indígenas, es decir
17,46%. Prescindimos aquí de la discriminación
en urbana y rural, que no parece significativa.

Dada la considerable lealtad de los hogares a su
lengua propia, se puede suponer que ésta es to-

Población con menos de 5 años (0 a 4 años)

Total 0 a 4 años %

87.099 15.210 17,46%

1. Guaraní

Aché 1.190 251 21,09%

Avá-Guaraní 13.430 2.854 21,25%

Pãi-Tavyterã 13.132 2.680 20,40%

Guaraní Occ. 2.155 311 9,79%

Ñandeva 1.984 326 16,43%

2. Enlhet-Enenlhet (Lengua-Maskoy)

Enlhet Norte 7.221 531 7,35%

Enxet Sur 5.844 857 14,66%

Sanapaná 2.271 327 14,39%

Toba 1.474 147 9,97%

Angaité 3.694 650 17,59%

Guaná 242 43 17,76%

Maskoy 756 108 14,28%

3. Mataco Mataguayo

Maká 1.282 234 18,25%

Nivaclé 12.028 1.822 15,14%

Manjui 452 73 16,15%

4. Zamuco

Ayoreo 2.016 243 12,05%

Ybytoso 1.468 289 19,68%

Tomárahõ 103 18 17,47%

5. Guaicurú

Toba-Qom 1.474 265 17,97%

No indígenas 559 51 9,12%

davía la lengua de la familia y, en principio, la
lengua materna todavía transmitida, enseñada y
aprendida.

A medida que subimos en la escala de edades
se puede observar varios fenómenos dignos de
consideración, que serían objeto de otro análi-
sis en relación con la educación formal, por una
parte, y la dependencia laboral, por otra. En
estos órdenes, los resultados del Censo mere-
cen ciertamente una atención detallada, etnia
por etnia.

4. Conclusión

El dato censal no es propiamente memoria ni
historia. Aunque esté presente, desglosado en
pueblos y comunidades, en hogares y en grupos
de edades, recoge pasados más o menos inme-
diatos y proyecta futuros. Incluso a nivel censal

surgen preguntas que nos encaminan a buscar
en otras fuentes –historia socioeconómica y mi-
graciones, por ejemplo–, explicaciones que al
parecer solo se podrán dar con palabras y no
con números. De hecho, el censo es palabra con-
vertida en número sin que tengamos la clave para
devolverle al número la palabra. El peligro de la
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“novela demográfica” nos acecha. En cuestio-
nes de lingüística, los datos demográficos sostie-
nen opiniones fundadas, pero también la sub-

numeración y la supernumeración, debidas a las
más extrañas circunstancias, son imprevisibles.
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Apéndice:
Indígenas y Lenguas en el Paraguay

Total L. P. % Guaraní % Castellano % Portugués % Otra

1. Guaraní

Aché 1.190 911 76,55% 739 62,10% 339 28,48% 78 6,55% 3 Ch

Avá-Guaraní 13.430 6.308 46,96% 9.061 67,46% 2.842 21,16% 1.910 14,22% 122 Mb

Mbyá 14.324 10.016 69,92% 7.915 55,25% 1.329 9,28% 199 1,38% 247 Ch

Pãi-Tavyterã 13.132 6.364 48,46% 9.289 70,73% 482 3,67% 592 4,50% 43 Mb

Guaraní Oc. 2.155 574 26,63% 1.724 80,00% 1.396 64,77% 4 0,18% 38 Ni

Ñandeva 1.984 1.550 78,12% 1.419 71,52% 715 36,03% 2 0,10% 49 GO

2. Enlhet-Enenlhet (Lengua-Maskoy)

Total L. P. % Guaraní % Castellano % Otra %

Enlhet Norte 7.221 6.439 89,17% 1.094 15,15% 3.448 47,74% 306 ES 4,23% 157 Tb1

Enxet Sur 5.844 3.842 65,74% 4.184 71,59% 1.743 29,82% 398 EN 6,81% 38 TQ2

Sanapaná 2.271 984 43,32% 1.480 65,16% 624 27,47% 52 EN 2,28% 50 ES

Toba 1.474 1.253 85,00% 380 25,78% 431 29,24% 142 EN 9,63% 22 Al

Angaité 3.694 1.030 27,88% 2.996 81,10% 353 9,55% 45 ES 1,21% 30 EN

Guaná 242 29 11,98% 198 81,81% 31 12,80% 30 Tb 12,39% 9 EN

Maskoy 756 12 1,58% 638 84,39% 179 23,67% 18 Tb 2,38% 6 EN

3. Mataco Mataguayo

Total L. P. % Guaraní % Castellano % Otra %

Nivaclé 12.028 10.109 84,04% 786 6,53% 4.644 38,60% 167 Al 1,38% 114 Mj

Maká 1.282 1.042 81,27% 426 33,22% 412 32,13% 149 Ni 11,62% 15 EN

Manjui 452 365 80,75% 31 6,85% 76 16,81% 107 Ni 23,67%

4. Zamuco

Total L. P. % Guaraní % Castellano % Otra %

Ayoreo 2.016 1.756 87,10% 36 1,78% 706 35,01% 19 Portu 0,94% 12 Yb

Ybytoso 1.468 1.174 79,97% 557 37,94% 921 62,73% 55 Portu 3,74% 6 Ay

Tomárahõ 103 85 82,52% 64 62,13% 24 23,30% 59 Yvyt 57,28% 1 Port

5. Guaicurú

Total L. P. % Guaraní % Castellano % Otra % Otra

Toba-Qom 1.474 1.183 80,25% 1.022 69,33% 362 24,55% 29 ES 1,96% 25 EN

No Indígenas

Total L. P. % Guaraní % Castellano % Otra % Otra

559 421 75,31% 386 69,05% 114 Port 20,39% 25 Ing3

1  Alemán: 468. Maká: 32. Toba-Qom: 28.

2  Alemán: 22. Sanapaná: 28. Toba: 22.

3  Inglés: 25. Avá Chiripá: 34.
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Déficit en el registro de la niñez (1992-2002)*

Roberto L. Céspedes R.**

Comparando los nacimientos esperados con
los registrados civilmente, en el período 1992-
2002, se encontró un déficit de registro de
608.120 niños/as, equivalente al 35,9% de los
nacimientos estimados o esperados para ese
lapso. Por otra parte, de la comparación entre

nacidos vivos y nacimientos registrados, en el
período 1992-1999, existen más nacimientos
registrados que nacidos vivos. Inexplicable-
mente, se inscribieron civilmente más perso-
nas de las que nacieron, según las estadísti-
cas estatales de salud.

1.  Antecedentes

A inicios de 2002, para el Programa de Asisten-
cia a Menores en situación de Alto Riesgo
(AMAR), se presentó el informe “Estimación del
déficit en el Registro Civil de la niñez (1990-
1999) y líneas de acción para reducirlo y para
la acción futura”. Posteriormente, en diciem-
bre de ese mismo año, se publicó una versión
resumida del informe como “Identidad no re-
gistrada: niñas y niños en la década de 1990”,
en esta revista, Población y Desarrollo, No. 23,
de la UNA-FCE y FNUAP-NNUU. Se obtuvo un
déficit acumulado de 582.841 niñas y niños, con
desagregación por departamento.

Los cálculos fueron precisos, pero hoy puede
señalarse que se dio una limitación, no contro-
lable en ese momento. La base de la estimación
fue la cantidad de niñas y niños por nacer, pro-
yectados a partir de los datos censales de 1992
y de los censos previos que arrojaban una po-
blación total nacional de 5.830.583 personas
en el 2000/1, mientras que los datos (prelimi-
nares) del Censo de 2002 hallan una población
de 5.183.080 personas.

Por consiguiente, debe recalcularse la estimación
de niñas y niños por nacer, sobre la base de los
ajustes correspondientes. Asimismo, como las
fuentes estadísticas mejoran en la medida que
avanzan los años, y, para establecer el mismo
parámetro, una década, sobre bases más sóli-
das, se resolvió analizar el período 1992-2002.

* Este informe se presentó a fines de abril de 2004, razón por la cual se consideran los datos preliminares del Censo Nacional
de Población y Viviendas de 2002, que en la parte pertinente a población casi no tiene diferencias con los resultados finales.

** Sociólogo, consultor y docente universitario, miembro del Grupo de Ciencias Sociales (GCS), todos de Asunción;
cespedes@rieder.net.py
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2.  Fundamentos

La estimación de la cantidad de niñas y niños
que nacen anualmente, así como la cuantifica-
ción de quienes se registran civilmente, tanto en
el año de su nacimiento como en los siguientes,
a nivel nacional y en los departamentos, en el
presente y el pasado mediato, son necesarios
como parte de la tarea de promoción de los de-
rechos de la niña y el niño, de su derecho a la
identidad. Una estrategia sin una estimación de
estos fenómenos acarrearía un desperdicio de
recursos y limitaciones de impacto.

A esto se suman dos hechos; por una parte, la
realización de campañas masivas de inscripción
en estos últimos dos años y, por otra, la relevan-
cia del tema que condujo a la inclusión de pre-
guntas sobre documentación –específicamente
sobre el registro de nacimiento y cédula de iden-
tidad– en el Censo Nacional de Población y Vi-
viendas de 2002.

La importancia de las estadísticas vitales, y del
registro de nacimiento entre ellas, se refleja en
la publicación de un Manual de normas y pro-
cedimientos, en agosto de 2003; la creación del
Consejo Nacional de Estadísticas Vitales y del
Comité Asesor de éste, por Decreto No. 1064
de la Presidencia de la República, el 27 de no-
viembre de 2003; y otras resoluciones del Mi-
nisterio de Salud Pública y Bienestar Social, tan-
to en 2003 como en 20041.

3.  Objetivos

Este informe tiene por objetivo producir conoci-
miento estadístico a aplicarse en las estrategias
de registro oportuno de la niñez, así como en la
reducción del déficit acumulado por las anota-
ciones tardías. Esto es, se demostrará y cuantifi-

cará el déficit en el registro de la niñez, a nivel
nacional y departamental, e, históricamente, en-
tre 1992 y 2002.

Un objetivo secundario, aunque no marginal,
es la presentación y comparación de estadísticas
sobre la niñez de manera a verificar la consis-
tencia entre fuentes diversas, a saber: Dirección
General de Estadística, Encuestas y Censos
(DGEEC), dependiente de la Secretaría Técnica
de Planificación; Bioestadística, dependiente del
Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social
(MSPBS) y Registro del Estado Civil de las Perso-
nas, del Ministerio de Justicia y Trabajo (RECP-
MJT).

Se considera que las conclusiones y recomen-
daciones permitirán una mayor precisión en los
objetivos de la campaña de registro de niñas,
niños y adolescentes, lo cual favorecerá sus de-
rechos y su vida.

4. De las heterogeneidades estadísticas
a la inconsistencia de resultados

Las estadísticas usualmente permiten inferencias,
en la medida que son consistentes y se pueden
utilizar procedimientos lógicos. Es más, lo apli-
cado a una serie –de una fuente– se reproduce
al considerar diferentes fuentes que tratan sobre
el mismo fenómeno. Por otra parte, cuando se
descontextualiza una inferencia estadística o una
estadística y se la exhibe, muchas veces tenden-
ciosamente, como “la” verdad estadística, se
puede aplicar aquella expresión de Disraeli de
las “mentiras estadísticas”2.

En el Paraguay se tienen más que inconvenien-
tes con las estadísticas, porque éstas no solamente
pueden presentar inconsistencias internas sino
sobre todo porque no existe coherencia entre

1 Véanse las resoluciones de la Secretaría General del ministerio citado. Éstas son: i) No. 293, del 29 de diciembre de 2003,
“por la cual se dispone la puesta en vigencia del “Manual de normas y procedimientos” y la utilización obligatoria de los
formularios para el registro de los nacidos vivos y las defunciones, en todos los servicios de salud del país”; ii) No. 97, del 6
de febrero de 2004, “por la cual se integra el “Comité Técnico de Estadísticas Vitales” y se reglamentan las funciones y
responsabilidades”; y, finalmente, iii) No. 177, del 20 de febrero de 2004, “por la cual se reglamentan las funciones y
responsabilidades del Comité Asesor del Consejo Nacional de Estadísticas Vitales”.

2 El político y estadista inglés, Benjamín Disraeli, acuñó la expresión: “Hay tres tipos de mentiras: mentiras, malditas menti-
ras, y mentiras estadísticas”.

Déficit en el registro de la niñez (1992-2002)
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distintas fuentes que cuantifican el mismo fenó-
meno. Se encuentra lo mismo que señala Later-
za, muy agudamente, para la investigación his-
tórica. Esto es: “Ningún archivo está completo,
ningún documento está íntegro, ningún dato ca-
rece de su par contradictorio, los relatos por lo
general divergen y cuando dos testigos están con-
testes, no debe descartarse que alguno sea fal-
so...”. (1995: 2).

El registro civil de la niñez, a partir de tres fuen-
tes diferentes, aunque supuestamente coinciden-
tes o con mínimas diferencias, presenta tres cuan-
tificaciones o resultados. Las fuentes son: a) la
DGEEC, con la estimación de niños por nacer a
partir de las proyecciones censales; b) la canti-
dad de nacidos vivos registrados por el MSPBS;
y c) la cantidad de inscriptos en el año de su
nacimiento en el RECP-MJT. En este último caso,
los insumos estadísticos son proveídos por el
RECP-MJT y publicados por la DGEEC como
Estadísticas Vitales; con el fin de evitar confu-
siones respecto a las fuentes se presenta como
es: RECP-MJT. A las tres mencionadas podrían
agregarse los datos del Censo de 2002, pero se
consideran sobreestimados3. Esta disparidad de
resultados ya se anotaba en el informe anterior:

El ejemplo de 1999 es elocuente. La DGEEC
estimó que nacerían 166.000 niñas y ni-
ños; la mortalidad infantil estimada fue

3,873%, dando 159.571 nacimientos ne-
tos; el MSPBS registró a 90.007 como naci-
dos vivos, y se registraron civilmente 52.124
niñas y niños. En otras palabras, del 100,0%
de nacimientos netos, nacieron vivos
56,4%, y existen civilmente 32,7%4.

En comparación con el análisis 1990-1999, esta
vez se han tomado once años y los más recientes
(1992-2002), lo cual presume un mejoramiento
de las distintas fuentes estadísticas y, consiguien-
temente, una mayor consistencia entre ellas. Las
estimaciones poblacionales de niños5 por nacer
o de nacimientos esperados de la DGEEC son, en
principio, la mejor fuente porque no existe sub-
registro, dado que comprenden a toda la pobla-
ción y son recolectados decenalmente. Sin em-
bargo, las estimaciones más acabadas tienen la
desventaja de ser, en muchos casos, tardías6.

Las cifras de los nacidos vivos del MSPBS tienen
la limitación de la subcobertura en los estratos
sociales extremos, aunque con peso diferencia-
do. Por una parte, los sanatorios o clínicas priva-
dos envían solo una parte de sus registros al
MSPBS, excluyendo así a un conjunto pequeño
y de mayores recursos. Por otra, se halla el gru-
po mayoritario con relación al anterior, de quie-
nes nacieron en sus casas o en la casa de partera
no registrada o habilitada por el MSPBS7, perte-
necientes a sectores pobres.

3 En la pregunta 5, del capítulo E: para todas las personas del Censo de 2002, dice: “¿se anotó su nacimiento en un Juzgado
o Registro Civil, es decir, tiene partida de nacimiento?”; sus resultados, desde este punto de vista, están sobreestimados
porque aproximadamente 90% de la población de 0 a 17 años se encuentra documentada. Según esta fuente, a medida
que aumenta la edad, el déficit de partida de nacimiento se reduce. De poco menos de la mitad con documentación a
menos de 1 año de vida se llega a más del 97% con la partida de nacimiento a los menores de 18 años.

4 En este estudio no se utilizará la categoría de nacimientos netos, dado que en las estimaciones de niños por nacer se incluye
tanto la fecundidad como la mortalidad.

5 En este caso, por economía de lenguaje, se utiliza el término niño como indicador de niñas y niños, a menos que se
especifique otra cosa.

6 Las estimaciones se hacen a partir de los censos y, a medida que se alejan del último, tienen menor exactitud, en primer
lugar, como ha ocurrido con las proyecciones 1990-1999. Segundo, los ajustes retrospectivos con exactitud pueden llevarse
a cabo cuando se termina adecuadamente el último censo. Esto es, una estimación precisa de nacimientos 1992-2002 se
tendrá cuando se termine con el Censo de 2002 (en principio, para fines de agosto de 2004, a dos años de su ejecución).
Consiguientemente, como han señalado las fuentes de la DGEEC hasta la saciedad, las cifras que se tienen hasta ahora son
provisorias, tanto las de 1992 como las de 2002. Pero, entre esperar a finales de 2004 para una estimación definitiva y
utilizar ahora las estimaciones provisorias se ha optado por esto último; además de que tampoco se tendrán diferencias muy
significativas. Como siempre, es preferible accionar con lo real, aunque sea provisorio, antes que la inacción cuando se
deben tomar decisiones y ejecutar políticas, programas o proyectos.

7 En la Encuesta Integrada de Hogares 2000/1 (EIH 2000/1) se encontró que, de la población menor de 5 años, el 17,5%
nació en clínica-sanatorio, mientras que el 20,1% en su casa; el 3,7% en otros; y del 7,2% que nació en la casa de la partera,
solo una parte está registrada por el MSPBS, en el caso de ser parteras entrenadas y habilitadas por este ministerio. Mayor
detalle puede encontrarse en Robles (2001: 144).

Roberto L. Céspedes R.
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Finalmente, los nacimientos registrados civilmen-
te en el RECP-MJT necesitan un seguimiento
porque nunca se inscriben todos o casi todos, o
la mayoría de los que nacen, en el año de su
nacimiento. Por consiguiente, siempre es mayor
la cantidad de personas registradas civilmente
después del año de su nacimiento, que en el
mismo. Según lo encontrado ahora, como en la
investigación anterior, las inscripciones siguen
diez años después de haber nacido8.

En consecuencia, el informe que sigue se estruc-
tura así. En primer lugar se establece el déficit
de identidad registrada civilmente de la niñez, a
partir de la confrontación entre los nacimientos
estimados por la DGEEC y los registrados en el
RECP-MJT. El déficit se detalla tanto a nivel de
país y por año, como en cada uno de los depar-
tamentos. La comparación entre nacimientos
estimados, nacidos vivos y nacimientos registra-
dos se analiza en segunda instancia, otra vez con
resultados inconsistentes. En tercer lugar, se ve-
rifica la asimetría en cantidades, pero la coinci-
dencia en la tendencia en el registro de la niñez
matrimonial y extramatrimonial, según datos del
MSPBS y RECP-MJT. Luego se presentan las con-
clusiones y recomendaciones y, finalmente, los
anexos.

5. Déficit de identidad registrada:
nacimientos estimados menos
nacimientos registrados

A partir de la sumatoria de los nacimientos esti-
mados o esperados por la DGEEC, por una par-
te, y la acumulación de nacimientos registrados
por el RECP-MJT, tanto en el año del nacimiento
como en los sucesivos, por otra, se obtiene la
diferencia o déficit de registro de identidad de
la niñez paraguaya. Entre 1992 y 2002 debie-
ron nacer 1.713.742 niños, se registraron
1.098.373 y no se registraron 608.120. Esto re-
presenta un déficit acumulado (de los sucesivos
años) del 35,9%, sobre los nacimientos estima-
dos. En el caso de ejecutar las mismas operacio-
nes para todos los departamentos –incluyendo

Asunción, que se considera como uno más–, se
encuentra a 615.369 niños, debido a los redon-
deos que se han dado en las 18 unidades políti-
co-administrativas, en el transcurso de más de
una década. Son 7.249 unidades que represen-
tan 1,2% de cualquiera de los dos totales, una
cifra ínfima que casi no afecta los totales por
departamento.

El déficit de registro de la niñez por año de naci-
miento aumenta a medida que se aleja de 1992,
o se acerca a 2002. Porque quienes nacieron en
1992 y se inscribieron hasta 2002, desde el año
de su nacimiento y otros diez años, han podido
acumular los registros sucesivos de todos estos
once años, por una parte. Mientras que, de los
nacidos en 2002 solamente se cuenta con el re-
gistro de quienes lo han hecho en el año de su
nacimiento, por otra parte. Consiguientemente
resulta consistente que, de los nacidos en 1992,
hasta 2002 se hayan inscripto 115.568 y falte
registrar 34.636, por una parte. Pero, de los na-
cidos en 2002 solo se anotaron civilmente
46.012 y falta inscribir a 115.495. Desde otra
perspectiva, al considerar el déficit acumulado
anualmente, como puede esperarse, se parte de
un mínimo déficit del año inicial, al cual se van
agregando los posteriores, alcanzando la cifra
mencionada anteriormente, con la cúspide en
el último año considerado, el 2002. Estas ten-
dencias se fundamentan en el Cuadro 1, y los
gráficos que siguen.

Cuadro 1
Niñez registrada y no registrada por año de nacimiento,

y déficit acumulado anualmente
1992-2002

Reg No reg Acum Déf

1992 115.568 34.636 34.636

1993 121.148 30.150 64.786

1994 122.008 30.391 95.177

1995 119.647 33.862 129.039

1996 121.177 33.450 162.489

1997 112.805 42.948 205.437

1998 101.029 55.858 261.295

1999 96.038 61.992 323.287

2000 82.698 76.482 399.769

2001 67.483 92.856 492.625

2002 46.012 115.495 608.120

8 Lo sorprendente es que, en el cuadro inicial de las estadísticas vitales sobre nacimientos, se cuantifica a personas que se
registran 20 (veinte) años después del año de su nacimiento; a lo que sigue, ¿cómo pudieron vivir así? o ¿en qué mundo
vivieron?

Déficit en el registro de la niñez (1992-2002)
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El déficit por departamento debe desagregarse.
En primer lugar, están las cantidades de niños
no registrados en cada uno de los departamen-
tos, que suman 615.369. En segundo término,
se encuentra la distribución porcentual de este
total en los departamentos. En tercera instancia,
se halla la proporción del déficit acumulado en
cada uno de los departamentos. Estas dos últi-
mas diferenciaciones son oportunas, porque se
da el caso de unidades político-administrativas
que tienen una escasísima cantidad y propor-
ción de no registrados con relación al total, pero
aquellas cantidades representan una elevadísi-
ma proporción en su departamento. Este es el
caso de Alto Paraguay, con un déficit acumula-
do de 3.302 niños no registrados, que apenas
constituyen el 0,5% del total de los no inscrip-

tos. Pero, esos 3.302 niños no registrados con-
forman el 70,7% de la niñez no registrada de
ese departamento.

El cuadro que sigue, el 2, presenta a los 18 de-
partamentos. Los cuatro con mayor incidencia
de déficit en el registro total de la niñez son Alto
Paraná, con 15,9%; Central, con 15,6%; Itapúa,
con 12,1%, y Caaguazú, con 11,1%; esto es
54,7%. Los cinco con menor incidencia son Alto
Paraguay, con 0,5%; Boquerón, con 1,2%;
Ñeembucú, con 1,4%; Misiones, con 2,0%, y
Presidente Hayes; esto es 7,7%. Por otra parte,
se halla a los departamentos con mayor inciden-
cia del déficit acumulado internamente. Aque-
llos con mayor déficit son Alto Paraguay, con
70,7%; Boquerón, con 60,4%; Pdte. Hayes, con

Roberto L. Céspedes R.
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58,2%; Amambay, con 52,7%, y Canindeyú, con
50,0%. Se trata de los tres departamentos del
Chaco con menor infraestructura, y dos en si-
tuación similar de la región Oriental. Todos ellos
son limítrofes, aspecto sobre el que se volverá
más tarde. En contrapartida, existe un menor
déficit acumulado internamente en Asunción,
con 12,9%; Cordillera, con 29,3%, y Concep-
ción y Guairá, con 32,8%; estos son los departa-
mentos de más antiguo poblamiento.

En resumen, una estrategia de reducción del
déficit en el registro de la niñez debe privilegiar
en cantidad a los departamentos de Alto Paraná,
Central, Itapúa y Caaguazú, mientras que en
proporción a los tres del Chaco, Amambay y
Canindeyú.

Esta visión de conjunto del déficit acumulado
total no muestra el proceso en detalle, aspecto
imprescindible de considerar. Ya anteriormente
se puntualizó que la cantidad de nacimientos
registrados, con relación al total de estimados o
esperados, se reduce a medida que transcurre el
tiempo; esto es, se aleja del año de la ocurren-
cia del nacimiento porque con más tiempo o
años desde que nació la persona, se acumula
mayor cantidad de registros (de nacimiento) tar-
díos, concepto que se aclara enseguida. El pro-
ceso de acumulación de los registros se cuantifi-
ca, en porcentajes, para cada uno de los años,
como se observa en el Cuadro 3. En efecto, los
registros o inscripciones oportunos –en el año
del nacimiento9 o año 010– con relación al total
de los nacimientos estimados por año, oscila

9 Aquí se define registro oportuno como la inscripción en el año del nacimiento y registro tardío, la inscripción posterior. Esta
aproximación difiere de la legal que considera inscripciones oportunas a las realizadas dentro de los treinta días, en la
capital, y sesenta días, en el interior, y tardías a las realizadas después de los treinta o sesenta días hasta los quince (sic) años.
Esto, de acuerdo al Art. 54 de la Ley 1266 de 1987, del Registro del Estado Civil de las Personas.

10 El niño en el año de su nacimiento tiene 0 año; en el año siguiente al de su nacimiento tiene 1 año; dos años después tiene
2 años, y así sucesivamente. Por esta razón, se tiene, en el caso de 1992, registros de once años, pero que comprenden
desde 0 hasta 10; esto es, de menores de 1 año hasta menores de 11 años.

Déficit en el registro de la niñez (1992-2002)

Cuadro 2
Déficit acumulado en los departamentos, 1992-2002

Cantidad Distribución Déficit
déficit déficit acumulado

Id. Dptos. acumulado acumulado por Dpto.

0 Asunción 18.589 3,0% 12,9%

1 Concepción 22.426 3,6% 32,8%

2 San Pedro 51.409 8,4% 41,8%

3 Cordillera 21.123 3,4% 29,3%

4 Guairá 18.753 3,0% 32,8%

5 Caaguazú 68.041 11,1% 38,9%

6 Caazapá 23.801 3,9% 45,2%

7 Itapúa 74.617 12,1% 46,1%

8 Misiones 12.032 2,0% 37,9%

9 Paraguarí 26.046 4,2% 36,6%

10 A. Paraná 97.749 15,9% 47,9%

11 Central 95.994 15,6% 24,7%

12 Ñeembucú 8.517 1,4% 38,4%

13 Amambay 22.829 3,7% 52,7%

14 Canindeyú 26.519 4,3% 50,0%

15 Pdte. Hayes 16.046 2,6% 58,2%

16 Boquerón 7.576 1,2% 60,4%

17 A. Paraguay 3.302 0,5% 70,7%

00 País 615.369 100,0% 35,9%

Total 608.120

Diferencia 7.249

Dif. % de país 1,2%
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Acumulación de registros según año de inscripción, 1992-2002

Año de inscripción: nacimiento y siguientes

Porc. Acumulado 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

% acumul. 1992 25,1% 47,6% 54,9% 59,3% 62,2% 65,5% 68,8% 72,2% 73,9% 75,7% 76,9%

% acumul. 1993 32,1% 52,6% 59,5% 63,4% 66,8% 69,8% 73,7% 76,3% 78,6% 80,1%  

% acumul. 1994 31,4% 52,2% 58,6% 63,4% 66,6% 70,6% 74,2% 77,9% 80,1%   

% acumul. 1995 31,9% 50,6% 58,1% 62,3% 66,5% 70,1% 74,9% 77,9%    

% acumul. 1996 32,4% 53,5% 60,4% 65,8% 69,3% 74,2% 78,4%     

% acumul. 1997 33,5% 51,6% 59,6% 63,9% 68,4% 72,4%      

% acumul. 1998 29,6% 49,2% 55,5% 60,9% 64,4%       

% acumul. 1999 33,0% 48,8% 56,4% 60,8%        

% acumul. 2000 29,0% 46,0% 52,0%         

% acumul. 2001 27,7% 42,1%          

% acumul. 2002 28,5%           
Nota: Año de inscripción 0 es el año del nacimiento, 1 es después del año del nacimiento, y así sucesivamente. Los registros acumulados coloreados muestran el ritmo de los registros.

Roberto L. Céspedes R.
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entre 25,1%, en 1992, y 33,5%, en 1997; uno
de cuatro o uno de tres niños esperados en esos
años se registró. Al año siguiente del nacimiento
–o niño con 1 año–, del total de nacimientos
esperados por año, la acumulación de registros
alcanza entre 42,1%, en 2001, y 53,5%, en 1996.
A los dos años del nacimiento –o niños con 2
años–, del total de nacimientos esperados por
año ya se han inscripto entre 52,0%, en 2000, y
60,4%, en 1996; esto es, de los niños menores
de 3 años se registraron la mitad o 6 de 10 del
total de niños esperados en esos años. Finalmen-
te, siete años después del correspondiente a la
ocurrencia del nacimiento –o niños con 7 años–,
del total de nacimientos estimados se inscribie-
ron 72,2% de los nacidos en 1992; 76,3%, de los
de 1993; 77,9%, de los de 1994, y 77,9% de los
nacidos en 1995.

El mismo cuadro permite inferir, en segundo tér-
mino, el lento ascenso en el ritmo de registros

los nacidos en 1993 se registraron 78,6% de los
esperados ese año, mientras que de los de 1992
en igual condición, se inscribieron 73,9%. Esta
lógica se puede aplicar en todo el año 1993, así
como en los sucesivos 1994, 1995 y 1996, como
se puede apreciar en los cuadros coloreados. Por
el contrario, a partir de 1997, con la excepción
del año 0 –esto es, un niño de 0 año, o menor
de 1 año–, se inicia una tendencia general de
descenso de la proporción de inscripciones.
Cuando las comparaciones lo permiten, en los
años que siguen, la proporción es menor a la
del año anterior.

Lo anotado contradice la presunción de que, a
medida que transcurren los años, mediante la
visibilización y relevancia que cobra el tema de
la inscripción de la niñez se incrementará, inde-
fectiblemente, el porcentaje de anotados. Las
asimetrías encontradas dentro de esta tendencia
global se encuentran en el Cuadro 4, que cons-

Cuadro 4
Porcentaje de registros según años de inscripción, 1992-2002

Porcentaje por Año de inscripción
año de nacim. 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002

Porcentaj 1992 25,1% 22,6% 7,3% 4,3% 2,9% 3,4% 3,3% 3,4% 1,6% 1,8% 1,3%

Porcentaj 1993  32,1% 20,5% 6,9% 3,9% 3,5% 3,0% 3,9% 2,6% 2,3% 1,5%

Porcentaj 1994   31,4% 20,8% 6,4% 4,8% 3,2% 4,0% 3,6% 3,7% 2,1%

Porcentaj 1995    31,9% 18,7% 7,5% 4,2% 4,3% 3,5% 4,8% 3,0%

Porcentaj 1996     32,4% 21,1% 7,0% 5,4% 3,5% 4,9% 4,2%

Porcentaj 1997      33,5% 18,1% 8,0% 4,3% 4,6% 4,0%

Porcentaj 1998       29,6% 19,6% 6,2% 5,5% 3,5%

Porcentaj 1999        33,0% 15,9% 7,6% 4,4%

Porcentaj 2000         29,0% 17,0% 6,0%

Porcentaj 2001          27,7% 14,4%

Porcentaj 2002           28,5%

de las personas nacidas desde 1992 hasta 1996,
para un posterior descenso con irregularidades
que merecen mayor detenimiento. Desde 1993
se percibe que los nacidos en ese año se han ins-
cripto en mayor proporción que los del año ante-
rior. En el año 9 posterior al nacimiento –esto es,
un niño de 9 años– ya se registraron 80,1% de
los nacimientos esperados en 1993, cuando de
los nacidos en 1992, en el mismo año 9 poste-
rior al del nacimiento, solo se habían inscripto
75,7% del total de nacimientos esperados para
ese año. En el año 8 posterior al de la ocurrencia
del nacimiento –esto es, un niño de 8 años–, de

tituye el complemento indispensable del cuadro
anterior, porque presenta el porcentaje de ins-
criptos cada año, con relación al total de naci-
mientos esperados.

6. Inconsistencias entre NE, NV
y NR: inexplicable brecha

Lo encontrado hasta ahora ha demostrado que
surge una estadística diferente al disponer de más
de una fuente; y que los resultados estadísticos
tienden a contradecirse o son incompletos. Ha-
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biendo comparado los NE con los NR, en esta
sección se agrega una nueva fuente, las estadís-
ticas de los nacidos vivos (NV), según el MSPBS.
Ésta, como puede esperarse, difiere de los NE,
pero, también inesperadamente, de los NR acu-
mulados a lo largo del tiempo. Entonces, se cuen-
tan con tres fuentes y tres series estadísticas del
mismo fenómeno. Con esta comparación se lo-
gra mantener el resultado de la diferencia entre
los NE y los NR como la aproximación válida
para el objeto de este estudio: cuantificación del
déficit en el registro de la niñez. La otra cuestión
de significación es el hallazgo de dudas que per-
miten aventurar inconsistencias, realmente inex-
plicables al confrontar los NV con los NR.

El punto de partida es la serie de NE, la cual es
consistente con la de NR, porque se espera que
existan menos niños registrados que estimados
a nacer. Pero, la serie de NV no es consistente
con NR, aunque puede presumirse que solamen-
te los que nacen pueden registrarse. Concreta-
mente, en 1992, los NE son 150.204 niños, y
los NR acumulados –entre 1992 y 2002– llegan
a 115.568. Pero, solamente se tienen 75.376
NV. En otras palabras, los NV representan, en
1992, apenas un 50,2% de los NE y solo 65,2%
de los NR. A partir de las cantidades anotadas,
existe una omisión de registro de NV en rela-
ción con los NE. Esto es, nacieron 74.828 niños
fuera del sistema de NV, lo cual se podría expli-
car por la subcobertura del registro del sistema
institucional de salud. Pero la brecha inexplica-
ble o incomprensible está en los 75.376 NV y
los 115.568 NR. Esto significa 40.192 niños re-
gistrados civilmente, que deben tener el Cer-
tificado de Nacido Vivo para registrarse civilmente
y que, a juzgar por los datos disponibles, no
pueden tenerlo. La cantidad de niños nacidos
en clínicas o sanatorios privados que no envia-
ron sus boletas al MSPBS para su registro no al-
canzaría los 40.192 casos y quienes nacieron en
casa de partera empírica tampoco podrían ob-
tener dicho certificado. Consiguientemente, exis-
te un margen, a partir de la diferencia entre NV
y NR, de certificados de NV o de registros civiles
que no pueden explicarse siguiendo la lógica
de: 1 nacido vivo (físico) = 1 registro de NV = 1
registro civil.

Posteriormente, puede verificarse que el subre-
gistro del MSPBS se redujo sustantivamente, en-
tre 1995 y 1996, porque los NV pasaron de
79.591 a 88.438 niños, respectivamente. Sin
embargo, aun en 1997, los NE son 155.753; los
NR son 112.805, y los NV, 88.438 niños. Esto
es, se tienen 24.383 niños con NR sin contar o
que no deberían disponer de la boleta de NV,
por una parte; y 67.331 niños sin boleta de NV
con relación al total de NE, por otra. Una vez
más puede pensarse que la omisión de certifica-
dos de nacido vivo de clínicas o sanatorios pri-
vados que no enviaron sus boletas al MSPBS para
su registro quizás no alcance 24.383 niños, y
quienes nacieron en sus domicilios tampoco
pudieron obtener la boleta de NV. Aun en el
caso de que exactamente 24.383 niños nacie-
ran en clínicas o sanatorios privados y sus bole-
tas fueran enviadas directamente al RECP-MJT a
partir de 2003, no debería inscribirse más a nin-
gún niño nacido en 1997. Pero, las tendencias
apuntan que en los próximos dos años se inscri-
birían aproximadamente 11.160 niños más,
combinando cifras de 1996 y 1995. Esta vez, en
1997, los NV representan 56,8% de los NE y
78,4% de los NR.

Recién en 2000 se encuentran más NV que NR,
con 86.000 y 82.698 niños, respectivamente,
con relación a 159.180 niños como NE. La dife-
rencia de 3.302 NV mayor que NR ya tendría
signo negativo al incluir a los nacidos en 2000,
pero registrados civilmente en 2003, y la ten-
dencia negativa aumentaría, a medida que pa-
san los años. En esta ocasión, los NV conforman
el 54,0% de los NE y 104,0% de los NR. Final-
mente, en 2002, los NV son 90,85%; los NR
son 46.012, y los NE son 161.507. Esto es, los
NV constituyen 55,8% de los NE y 195,8% de
los NR. Pero, a juzgar por las tendencias vigen-
tes, la situación en el mediano plazo se reverti-
rá, es decir, nuevamente se tendrán más NR que
NV y siempre menos que los NE.

Resumiendo, la gran diferencia entre NV y NR
permite pensar en inconsistencias en el proceso
que va del MSPBS al RECP-MJT, porque la su-
matoria de los nacidos en clínicas o sanatorios
privados y no informados al MSPBS, de los naci-
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dos en sus casas o de aquellos niños que obtu-
vieron su registro civil mediante trámites judi-
ciales no alcanza a cubrir dicha diferencia o bre-

cha. El Cuadro 7, y los gráficos correspondien-
tes, ilustran lo desarrollado precedentemente.

Cuadro 5
Diferencias (cantidades y porcentajes) entre nacimientos estimados (DGEEC),

nacimientos registrados civilmente (MJT) y nacidos vivos (MSPBS), 1992-2002

1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002

Nac.estim.DEEC 150.204 151.298 152.399 153.509 154.627 155.753 156.887 158.030 159.180 160.339 161.507

Nac. Reg. MJT 115.568 121.148 122.008 119.647 121.177 112.805 101.029 96.038 82.698 67.483 46.012

Nac. Vivos MSP 75.376 77.991 79.575 79.591 88.438 88.422 86.596 90.007 86.000 83.919 90.085

Difer. MSP-MJT -40.192 -43.157 -42.433 -40.056 -32.739 -24.383 -14.433 -6.031 3.302 16.436 44.073

Difer. MSP-DEEC -74.828 -73.307 -72.824 -73.918 -66.189 -67.331 -70.291 -68.023 -73.180 -76.420 -71.422

MSP/MJT (%) 65,2% 64,4% 65,2% 66,5% 73,0% 78,4% 85,7% 93,7% 104,0% 124,4% 195,8%

MSP/DEEC (%) 50,2% 51,5% 52,2% 51,8% 57,2% 56,8% 55,2% 57,0% 54,0% 52,3% 55,8%
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7. De la asimetría de origen a la
desigualdad en el registro: filiación

Puede pensarse que la mención a la filiación re-
mite a un pasado de discriminaciones. Sin em-
bargo, en este caso, los datos disponibles que
así la registran, independientemente de la pers-
pectiva del analista, pueden servir para, precisa-
mente, superar desventajas que se infieren del
estudio de los datos. Debe mencionarse que en
el MSPBS se registra a niños y niñas nacidos vi-
vos como legítimos e ilegítimos, mientras que
en el RECP-MJT se los anota como matrimonia-
les o extramatrimoniales11 –utilizándose esta úl-
tima denominación, en adelante–.

A partir de las series de registros de los NV del
MSPBS y de los NR del RECP-MJT en el año de
su nacimiento, se encuentran los siguientes re-
sultados:

a) en el lapso 1997-2002 se encuentra el 57,7%
de NV y 45,9% de NR-MJT, como niños ex-
tramatrimoniales. Esto significa que nacen
más niños extramatrimoniales que matrimo-
niales, pero se registran civilmente más hijos
matrimoniales que extramatrimoniales en el
año de su nacimiento;

b) esto es, si existiera culturalmente una desi-
gualdad en la valoración de los niños y, so-
bre todo, si los niños extramatrimoniales im-
plicaran una familia menos estable o incom-
pleta, esta asimetría de origen se refleja o
proyecta en una desigualdad en el registro
tardío de los hijos extramatrimoniales o, en
otras palabras, de asimetrías de origen a de-
sigualdades en el registro;

c) la proporción de niños extramatrimoniales
va en lento, pero inequívoco ascenso, según
NV, porque representa 53,4%, en 1997;
55,6%, en 1998; 56,4%, en 1999; 58,0%,

en 2000; 59,9%, en 2001, y 61,9%, en 2002;
reflejo de tendencias de largo plazo vigen-
tes12;

d) otro tanto se ha dado en el NR en el año de
su nacimiento, pero sin alcanzar las propor-
ciones de NV; los niños extramatrimoniales
constituyen un 42,2%, en 1997; 43,5%, en
1998; 45,2%, en 1999; 45,7%, en 2000;
48,4%, en 2001, y 50,9%, en 2002. Esto es,
recién en 2002 los niños extramatrimoniales
son mayoría dentro de los registrados civil-
mente en el año de su nacimiento, cuando
según NV-MSPBS en 1997 alcanzan 53,4%,
y en 2002 llegan a 61,9%;

e) si bien la mayoría de los niños se anota des-
pués del año de su nacimiento y dentro de
éstos se asume la inclusión de los extramatri-
moniales, la cuestión es precisamente su tar-
día inscripción civil;

f) en el lapso 1997-2002, a nivel departamen-
tal, según NV, las unidades político-adminis-
trativas con mayor proporción de niños ex-
tramatrimoniales son: 1) Alto Paraguay, con
72,3%; 2) Amambay, con 66,4%; 3) Pdte.
Hayes, con 65,6%; 4) Misiones, con 63,3%;
5) Central, con 62,7%; 6) Paraguari, con
61,1%, y 7) Cordillera, con 60,3%, que de-
ben vincularse al promedio nacional de
57,5%. Estos son departamentos del Chaco
(Alto Paraguay y Pdte. Hayes), uno limítrofe
(Amambay), otro de la mayor migración y
crecimiento en el último decenio (Central),
y departamentos de viejo poblamiento (Mi-
siones, Paraguarí, y Cordillera); y

g) en el mismo lapso y con el mismo tema, se-
gún RECP-MJT, son las mismas unidades po-
lítico-administrativas, aunque en un orden li-
geramente diferente, las que registran ma-
yor cantidad de niños extramatrimoniales.

11 En determinados contextos sociales, no deja de tener vigencia la expresión de hijo “natural” al hijo extramatrimonial, como
si el hijo matrimonial fuera “artificial”.

12 La proporción de jefatura de hogares por estado civil ha ido cambiando lenta, pero sostenidamente. En 1982, 62,8% de la
jefatura era casada; 15,4% era unida, y 12,7% era soltera, mientras que para 2002 se encuentra un 54,7%, 20,6% y 13,3%,
respectivamente. (Céspedes, 2004).
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Éstas son: 1) Alto Paraguay, con 67,7%; 2)
Pdte. Hayes, con 56,5%; 3) Amambay, con
55,1%; 4) Central, con 51,3%; 5) Paraguarí
y Cordillera, con 50,1%, y 7) Misiones, con
46,9%, que deben relacionarse con el pro-
medio nacional de 45,9%;

h) entonces, los departamentos en los que se
debe enfatizar el registro de niños extrama-
trimoniales ya en el año de su nacimiento
son suficientemente claros;

i) el hecho de que el departamento de Boque-
rón registre un escaso número de niños ex-

tramatrimoniales podría deberse a que se tra-
ta de un registro selectivo, al abarcar a los
sectores más integrados o formales de la so-
ciedad.

En resumen, los resultados por filiación presen-
tan consistencia en cuanto a que ambos registros
anotan el crecimiento de la niñez extramatrimo-
nial y el mayor déficit en los mismos departamen-
tos, de lo cual se infiere la necesidad del registro
oportuno de la niñez extramatrimonial y en los
departamentos mencionados. El cuadro que si-
gue, el 9, y los gráficos correspondientes, eviden-
cian lo apuntado precedentemente.
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Cuadro 6
Filiación de nacimientos según RECP-MJT y MSPBS, consolidado, 1997-2002

Residencia Filiación RECP-MJT Filiación MSPBS
habitual de  Matri- Extra-  Matri- Extra-
la madre Total monial Matrim. Total monial matrim.

País 287.388 53,7% 45,9% 525.029 42,5% 57,5%

Asunción 45.483 53,6% 45,8% 57.836 40,4% 59,6%

Concepción 9.189 54,9% 44,9% 20.828 45,6% 54,4%

San Pedro 12.631 55,4% 44,3% 21.992 41,9% 58,1%

Cordillera 12.996 49,7% 50,1% 27.734 39,7% 60,3%

Guairá 8.653 67,8% 31,9% 17.875 55,5% 44,5%

Caaguazú 22.254 63,0% 36,7% 34.856 54,3% 45,7%

Caazapá 5.373 65,6% 33,2% 14.596 57,1% 42,9%

Itapúa 15.016 61,9% 37,8% 42.461 45,5% 54,5%

Misiones 4.458 52,8% 46,9% 12.303 36,7% 63,3%

Paraguarí 10.110 49,5% 50,1% 23.264 38,9% 61,1%

Alto Paraná 24.520 56,0% 43,6% 53.976 45,2% 54,8%

Central 98.329 48,3% 51,3% 159.583 37,3% 62,7%

Ñeembucú 4.516 53,9% 45,9% 7.211 46,9% 53,1%

Amambay 3.590 44,6% 55,1% 9.653 33,6% 66,4%

Canindeyú 4.515 66,4% 33,4% 8.910 51,8% 48,2%

Pdte. Hayes 2.962 41,8% 56,5% 7.484 34,4% 65,6%

Boquerón 1.771 85,4% 14,5% 3.485 53,7% 46,3%

Alto Paraguay 288 32,3% 67,7% 671 27,7% 72,3%

Extranjeros 39 48,7% 51,3% 311 29,9% 70,1%
Fuente: RECP-MJT a través de publicaciones de la DGEEC y tabulados especiales.
Nota: Se excluye a la cantidad y proporción de Ignorados que se pueden inferir, y que son ínfimas (695 y 0,2%, respectivamente).
Fuente: Tabulados especiales de Bioestadística, MSPBS.

10.  Conclusiones y recomendaciones

10.1. Conclusiones

1. Mediante el cruzamiento de las estadísticas
NE-DGEEC, NV-MSPBS, y NR-RECP/MJT se
cuenta con tres fuentes y tres estimaciones
del mismo fenómeno. Se ha optado por con-
siderar las estadísticas de nacimientos esti-
mados o esperados (NE) y las estadísticas de
nacimientos registrados (NR) como las más
sólidas dada su consistencia recíproca y por-
que, en última instancia, son los ejes de una
estimación del déficit del registro civil de la
niñez.

2. Con relación al déficit acumulado del regis-
tro civil de la niñez, en el período 1992-2002,
se encontró:

1) un déficit acumulado de registro civil de
la niñez de 608.120-615.369 niños –di-
ferencia por problemas de redondeo, se-

gún se trate del país o de cada uno de los
departamentos–, equivalente al 35,9% de
los nacimientos estimados o esperados
para dicho lapso;

2) el déficit aumenta a medida que se aleja
del año base, 1992, porque para el regis-
tro acumulado de los nacidos en este año
se ha contado con 11 años –o niños de 0
a 10 años– mientras que, para los naci-
dos en el último año, 2002, solamente
se cuenta con los registrados en el año
de su nacimiento –o niños de 0 año o de
menos de 1 año–. Falta registrar 34.636
y 115.495 niños, respectivamente, en los
mencionados años extremos;

3) el déficit acumulado nacional tiene una
distribución relativa, según la cual los de-
partamentos con mayor incidencia en el
déficit total son Alto Paraná, Central, Ita-
púa y Caaguazú, mientras que los depar-
tamentos con mayor déficit acumulado
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en sus departamentos son los tres del
Chaco, y los de Amambay y Canindeyú;

4) lo cual conduce a estrategias diferencia-
das de reducción del déficit, según la can-
tidad por departamento y/o según la pro-
porción del déficit en sus respectivos de-
partamentos;

5) los años de mayor registro son el del na-
cimiento y el posterior, alcanzándose a
42,1% de los nacimientos esperados para
2000 y a 53,5%, para 1996. Al siguiente
año –con niños de 2 años de edad– se
llega al 52,0%, en 2000 y a 60,4%, en
1996; luego decrece lentamente;

6) la proporción de niñez registrada nacida
entre 1992 y 1996 ha aumentado, mien-
tras que la correspondiente a 1997 en
adelante se ha reducido lentamente.

3. De la comparación entre NV y NR se evi-
dencia que, en el lapso 1992-1999, existen
más NR que NV. Esto significa carecer de ex-
plicación alguna para que un grupo conside-
rable de niños pueda registrarse civilmente
sin exhibir certificados de NV. Si bien algu-
nos certificados de NV de sanatorios o clíni-
cas privadas no se incluyeron en las estadís-
ticas de NV, o algunos niños obtuvieron su
registro civil mediante trámites judiciales,
éstos son insuficientes para las brechas en-
contradas en el transcurso de los años. Se
hallan marcadas diferencias: 40.192, en
1992, y 6.031, en 1999, porque la mayoría
de los niños se registra después del año de
su nacimiento. Por otra parte, entre 2000 y
2002 se encuentran más NV que NR, por-
que el lapso de registro es breve y la inscrip-
ción civil mayoritaria se realiza después del
año de ocurrencia del nacimiento.

4. Con relación a la filiación, a partir de las se-
ries de registros de los NV del MSPBS y de
los NR del RECP-MJT en el año de su naci-
miento, se encuentran los siguientes resulta-
dos:

a) en el lapso 1997-2002 se encuentra
57,7% de NV y 45,9% de NR-MJT como

niños extramatrimoniales, esto significa
que nacen más niños extramatrimonia-
les que matrimoniales, pero se registran
civilmente más hijos matrimoniales que
extramatrimoniales en el año de su naci-
miento;

b) esto es, si existiera culturalmente una de-
sigualdad en la valoración de los niños y,
sobre todo, si los niños extramatrimonia-
les implican una familia menos estable o
incompleta, esta asimetría de origen se
refleja o proyecta en una desigualdad en
el registro tardío de los hijos extramatri-
moniales o, en otras palabras, de asime-
trías de origen a desigualdades en el re-
gistro.

5. Finalmente, cabe recordar la creación del
Consejo Nacional de Estadísticas Vitales, su
Comité Asesor así como otras acciones del
Estado, particularmente del MSPBS, al res-
pecto.

10.2.  Recomendaciones

1. Optar por NE y NR como las mejores fuen-
tes para estimar el déficit de registro civil de
la niñez, tanto a nivel nacional como depar-
tamental.

2. Establecer estrategias diferenciadas para la
reducción del déficit acumulado, según la
cantidad por departamento y la proporción
de déficit en cada uno de ellos.

3. Promocionar un mayor registro de la niñez,
tanto en el año del nacimiento como en los
siguientes, de manera a reducir el déficit al
máximo, en el menor tiempo.

4. Identificar y establecer estrategias de solución
con relación a las inconsistencias, producto
de una mayor cantidad de niños como NR
que como NV.

5. Establecer estrategias de mayor registro de
niños, especialmente de aquellos identifica-
dos como extramatrimoniales porque ten-
drían una doble discriminación al ser nomi-
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7. tener presente que una de las claves del sis-
tema de registro civil está en la débil institu-
cionalidad vigente en el RECP-MJT; y

8. Hacer un seguimiento del Consejo Nacional
de Estadísticas en sus distintas actividades y,
eventualmente, articular las tareas propias
con las mismas.

nados así y al tener un registro tardío con
relación a los otros.

6. Mantener un sistema de seguimiento y ac-
tualización del déficit para identificar impac-
tos de las acciones de programas o proyec-
tos de promoción de la identidad de la ni-
ñez, pero...
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Metodología

Para la sección 5. Déficit de identidad
registrada

El Cuadro 1 presenta los nacimientos estimados
1992-2002. La DGEEC proveyó la estimación de
1992 y de 2002; los datos 1993-2001 fueron
calculados por el autor de este informe, a partir
de la tasa anual acumulativa de crecimiento.

Desde el Cuadro 2 y hasta el 6 se siguió la mis-
ma metodología de estimación del déficit de re-
gistro de la niñez 1992-2002. Es analizado el
Cuadro 2, cuya metodología se repite en los si-
guientes. Contiene los NE y NR por año y sus
porcentajes anuales y acumulados. En primer
lugar, se explica el procedimiento de registro de
nacimientos y, posteriormente, el mecanismo de
cálculo del déficit de registro.

Para el procedimiento de registro de nacimiento
corresponde cuanto sigue: en las filas de la pri-
mera columna se tienen los años de ocurrencia
de los nacimientos, esto es, en qué año nacieron
los niños y abarca desde los nacidos en 1992 hasta
los nacidos en 2002. Una fila previa señala la can-
tidad de nacimientos estimados o esperados para
cada uno de los años, que se anotan a partir de la
segunda columna, desde 1992 hasta 2002.

A partir de la segunda y hasta la antepenúltima
columna se tiene: a) en la primera fila, los años
que van de 1992 a 2002; b) en la segunda fila, la
cantidad de nacimientos estimados para cada año;
y c) en la tercera y siguientes (en cada celda), la
cantidad de registrados civilmente en el año de
su nacimiento o en posteriores, en cada año.

El registro surge de cruzar (en una celda) el año
de ocurrencia del nacimiento con el de registro
del nacimiento. Por ejemplo, a partir de una fila
de la primera columna, se tiene a los nacidos en
1997, que se debe cruzar (en una celda) con la
columna correspondiente a los nacimientos re-
gistrados en 1997; las celdas anteriores estarán

necesariamente vacías porque nadie podrá ano-
tarse como naciendo en 1997 e inscribiéndose
antes de 1997.

Específicamente, de los nacidos en 1997 (fila) se
registraron en 1997 (columna): 52.219 niños.
Siempre en la misma fila, se halla que los naci-
dos en 1997 y registrados en 1998 (columna si-
guiente) son 28.212 niños. Manteniendo a los
nacidos en 1997 (fila) y registrados en 1999 (co-
lumna siguiente) se encuentra a 12.410 niños.
Así, sucesivamente, nacieron en 1997 y se re-
gistraron en 2000, 6.641 niños; se anotaron en
2001, 7.095 niños, y se inscribieron en 2002,
6.228.

En cada celda se encuentran tres números, una
cantidad y dos porcentajes, o tres filas. La canti-
dad, en la primera fila, es el número de registros
en cada año (de la columna). El porcentaje de
nacimientos estimados, en la segunda fila, es el
resultado de la relación entre los registrados en
un determinado año (columna) y los nacimien-
tos estimados para ese año. El porcentaje acu-
mulado, en la tercera fila, es el resultado de la
acumulación de los porcentajes de niños regis-
trados para un determinado año.

Otra vez con el ejemplo de 1997, se apunta lo
siguiente: de los nacidos en 1997 (fila de la pri-
mera columna), se tiene en la celda correspon-
diente a 1997 (columna), a 55.219 niños que
nacen y se registran en 1997, en la primera fila
de la celda. Se encuentra a un 33,5%, en la se-
gunda fila de la celda, porque los 55.219 niños
nacidos y registrados en 1997 constituyen el
33,5% de los 155.753 que deberían haber naci-
do ese año, según estimaciones de la DGEEC
(fila de nacimientos estimados en la columna
correspondiente a 1997). Abajo, se halla nueva-
mente un 33,5%, en la tercera fila de la celda,
como porcentaje acumulado, porque nada se
ha acumulado, dado que es el primer año en el
que se registran los nacidos ese año (nadie pudo
inscribirse en un año anterior al de su propio
nacimiento).

Anexos

Déficit en el registro de la niñez (1992-2002)
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Continuando con el ejemplo de 1997, en la si-
guiente celda correspondiente a los nacidos du-
rante ese año, pero registrados en 1998 (colum-
na), se anota lo siguiente: en la primera fila de la
celda se halla a 28.212 niños nacidos en 1997,
pero inscriptos al año siguiente de su nacimien-
to. En la segunda fila de la celda se encuentra un
18,1% porque los 28.212 niños representan el
18,1% del total de 155.753 nacimientos estima-
dos para 1997 (fila de nacimientos estimados en
la columna correspondiente a 1997, que se
mantiene por ser éste el año del nacimiento con-
siderado). En la tercera fila de la celda se en-
cuentra un 51,6%, porque se ha acumulado el
33,5% del año anterior con el 18,1% del pre-
sente año; esto es, se ha registrado un 51,6%
del total de nacimientos estimados para 1997
(155.753 niños).

Siempre en la fila correspondiente a 1997 (a
partir de la primera columna), en la siguiente
celda y en la primera fila de la celda, se halla a
12.410 niños nacidos en 1997, pero registrados
en 1999 (columna). Estos 12.410 niños repre-
sentan un 8,0% o porcentaje de nacimientos
estimados –segunda fila de la celda–, del total
de 155.753 nacimientos estimados para 1997.
Finalmente, en la tercera fila de la celda, se en-
cuentra un 59,6% o porcentaje acumulado de
nacimientos estimados para 1997, producto de
la acumulación anterior, o un 51,6% más el por-
centaje actual u 8,0%. Así, sucesivamente, las
siguientes celdas de la misma fila de nacidos en
1997 y registrados en 2000, 2001 y 2002.

El detallado procedimiento de registro de naci-
miento se desarrolla totalmente en el caso de
los nacidos en 1992 y registrados hasta 2002 y,
mínimamente, en el caso de los nacidos en 2002
e inscriptos ese mismo año. En el primer caso se
cuenta con 11 años para el registro de nacimien-
tos y en el último con solamente uno. Obvia-
mente, como la mayoría de los niños se anota
después del año de ocurrencia de su nacimien-
to, el déficit de registro de la niñez será mayor
en 2002 que en 1992.

El mecanismo de cálculo del déficit de registro es
como sigue: en la penúltima columna, con el
título de Registro acumulado y Déficit registra-
do, en cada celda correspondiente a los nacidos
en cada año, se hallan dos números. El primero
corresponde al registro acumulado de los suce-
sivos años de registro de la niñez, y el segundo
refleja el déficit registrado para el año de naci-
miento de los niños, obtenido a partir de la dife-
rencia entre los nacimientos estimados para ese
año y el registro acumulado en sucesivos años.

Siguiendo el ejemplo de los nacidos en 1997
(fila correspondiente en la primera columna), se
encuentra que 112.805 niños constituyen el re-
gistro acumulado desde 1997 hasta 2002
(52.219 + 28.212 + 12.410 + 6.641 + 7.095
+ 6.228); y 42.948 es el déficit registrado para
el año 1997 hasta 2002, y que resulta de restar
esos 112.805 niños registrados de los 155.753
niños estimados por nacer, en 1997.

En una última fila, ya fuera del cuadro, se en-
cuentra el déficit total acumulado en el transcur-
so de los años, que es de 608.120 niños, pro-
ducto de la suma de cada uno de los déficit anua-
les (35.636, correspondiente a 1992 + 30.150,
correspondiente a 1993 + 30.391, correspon-
diente a 1994, y así sucesivamente).

Finalmente, la última columna, con el promedio
anual de registros, constituye un indicador de la
reducción de registros, a medida que el niño se
aleja del año de ocurrencia de su nacimiento.
Con un año de registro se tiene a 46.012 niños
registrados (anualmente), en 2002; con dos años,
a 33.742 niños registrados (anualmente), entre
2001 y 2002; con tres años a 27.566 niños re-
gistrados (anualmente), entre 2000 y 2002, y así
sucesivamente. El promedio menor, como pue-
de esperarse, corresponde a once años de regis-
tro: 10.506 niños registrados (anualmente). Es
por esta razón que se promociona el mayor re-
gistro en los primeros años de vida del niño.

Roberto L. Céspedes R.
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Capital social y desarrollo, ¿el enlace perdido?
Evidencia microestructural de la Encuesta
Permanente de Hogares*

Zulma Espínola González**

Desde los años ’60, el Paraguay está en pro-
ceso de búsqueda de un despegue económico
que no ha alcanzado hasta ahora. Existen ca-
nales para abandonar el estado de subdesa-
rrollo, pobreza y gran estancamiento por el
que atraviesa el país. Al efecto, una de las va-
riables nuevas que se considera en el ámbito

del desarrollo económico es el capital social.
El principal objetivo de esta investigación es
la detección y el delineamiento del círculo
“DESARROLLO - CAPITAL SOCIAL” en el caso
paraguayo, con un modelo econométrico pro-
babilístico. El contenido del presente trabajo
está diseñado para cumplir con los objetivos
establecidos.

I. Introducción

Desde los años ‘60 el Paraguay está en proceso
de búsqueda de un despegue económico que
no ha conseguido hasta ahora. Hubo como un
flash radiante durante la ejecución de la obra de
Itaipú (de 1974 a 1981), que le permitió al país
alcanzar en promedio una tasa de crecimiento
de 9,7%, considerada entre las más altas del he-
misferio durante el período. Por otra parte, la
década de los ‘90 es considerada por muchos
analistas como la “década pérdida”, por el es-
tancamiento evidenciado en los indicadores so-
cioeconómicos durante esos años. El país inicia
su marco de liberalización a fines de 1989 y, a
partir de allí, una serie de eventos y shocks in-
ternos y externos, como la crisis bancaria de los
años ‘95 y ’97, que representó un monto aproxi-
mado del 10% del PIB, afectan la tasa de creci-
miento.

A diferencia de otros países de América Latina,
el Paraguay nunca experimentó un estado hi-
perinflacionario. Es más, la cooperación de or-
ganismos multilaterales constituyó uno de los
factores de ayuda a la estabilidad macroeconó-
mica. En cuanto al sector fiscal, su déficit ha au-
mentado, sobrepasando en los últimos años la
relación deuda pública/PIB, en más del 40%, y
con gran dependencia de los royalties. A partir
de esta situación, se hace necesaria la búsqueda
de otros financiamientos. Desde su implemen-
tación hasta la fecha, el Impuesto al Valor Agre-
gado (IVA) continúa siendo el más importante

* Este trabajo fue realizado en el marco de las investigaciones financiadas por el Departamento de Investigaciones del
Rectorado de la Universidad Nacional de Asunción (UNA). El equipo de trabajo estuvo integrado además por la Econ. Mirta
R. Brizuela Bordón, como investigadora; el Prof. Dr. Antonio Rodríguez Rojas, asesor académico institucional y el Prof.
Econ. Oscar S. Barrios Leiva, asesor técnico metodológico. Un agradecimiento especial al Prof. Dr. Julio César Bonzi, por sus
continuas orientaciones en el área investigativa.

** Master en Economía. Investigadora de la Dirección de Investigación y Extensión de la Facultad de Economía de la Univer-
sidad Nacional de Asunción (UNA). Prof. asistente de Metodología y Técnica de Investigación de la Facultad de Economía
de la UNA.
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en la estructura fiscal del país. Así, a fines de
2003 representó el 43% de las recaudaciones
totales.

A inicios del nuevo milenio, el PIB tuvo una tasa
de crecimiento negativa de -0,4%, debido a efec-
tos internos en el sector agrícola y a factores re-
gionales, éstos últimos vinculados con la gran
dependencia de Brasil y Argentina. Esa cifra
muestra que el crecimiento promedio del PIB
en el último decenio ha sido solo de 2,1%, con-
siderablemente inferior a los crecimientos pro-
medios de 8,1% y 3,9% durante la década de
los ‘70 y ’80, respectivamente. En términos per
cápita se registró en la década un crecimiento
negativo de aproximadamente -0,7%. Con ello,
el PIB per cápita, medido en dólares constantes
de 1982, alcanzó en 2000 una cifra de 1.507
dólares, menor a los 1.552 del año anterior. En
este sentido debe resaltarse el marcado estanca-
miento que afecta a la economía paraguaya en
las dos últimas décadas, ya que el PIB por habi-
tante, a precios de 1982, era de 1.617 dólares,
en 1980, y de 1.612, en 1991.

A esto se suma la gran dependencia del sector
agrícola tradicional, y preferentemente de la pro-
ducción de soja, en el valor de las exportaciones
paraguayas, factor causal del deterioro de la rela-
ción de intercambio. No obstante, durante 2003
la economía paraguaya ha logrado una mayor es-
tabilidad de las variables nominales y una recu-
peración de la actividad productiva, hecho opti-
mista que ya hace hablar de un proceso de re-
cuperación económica del país. Este escenario
macro descrito precedentemente ilustra la rela-
tiva estabilidad en los precios, pero con una gran
deuda social derivada de la amplia desigualdad
de ingresos y el elevado margen de informali-
dad y pobreza del país. Estos datos están bien
identificados y publicados por la Dirección Ge-
neral de Estadística, Encuestas y Censos
(DGEEC)1. De esta manera se evidencia que no
solo bastan las políticas macro sino que es preci-
so revisar y reformular aspectos de la política
socio poblacional para el ansiado despegue so-
cioeconómico del Paraguay. El gran deber socio-

económico surge del descuido de los aspectos
micro inherentes a la heterogeneidad de los agen-
tes económicos, principalmente los hogares.

Existen canales para abandonar el estado de sub-
desarrollo, pobreza y gran estancamiento por el
que atraviesa el Paraguay. Al efecto, una de las
variables nuevas que se considera en el ámbito
del desarrollo económico es el capital social que,
definida por el Banco Mundial, “se refiere a las
instituciones, relaciones y normas que confor-
man la calidad y cantidad de las interacciones
sociales de una sociedad. No es solo la suma de
las instituciones que configuran una sociedad sino,
asimismo, la materia que las mantiene juntas”.

Y numerosos estudios demuestran que la cohe-
sión social es un factor crítico para que las socie-
dades prosperen económicamente y para que
el desarrollo sea sostenible. Según la Comisión
Económica para América Latina y el Caribe (CE-
PAL) es “el conjunto de normas, instituciones y
organizaciones que promueven la confianza y
la cooperación entre las personas, las comuni-
dades y la sociedad en su conjunto”. Molinas
(2002) define al capital social como las redes que
facilitan la acción colectiva, pues se origina en
las características comunes que puedan tener dos
personas, o un grupo de personas. Estas caracte-
rísticas pueden ser adquiridas o heredadas. En-
tre los ejemplos de las heredadas se incluyen
género, edad, genealogía, nacionalidad, idioma
nativo y características físicas, entre otras. En tan-
to, como ejemplos de las adquiridas se pueden
citar la educación, objetos adquiridos, membre-
sía en clubes, organizaciones cívicas y equipos,
pasatiempos, lugares visitados, y puntos de vista
políticos y económicos. La medición de este ca-
pital social es un factor fundamental que serviría
como modelo de desarrollo comunitario, a fin
de ver lo mensurable de las acciones y redes que
estas comunidades han brindado al Paraguay y
lo pueden seguir haciendo.

La principal premisa detrás del capital social es
que en una comunidad existen lazos basados
en la confianza, las personas serán capaces de

1 La DGEEC señala en su EIH/2001 que la pobreza rural alcanza un porcentaje del 52,3% del total de habitantes de esa zona,
mientras que el sector urbano posee un 46,1%. En Asunción, el 29,6% de la población es considerada pobre.
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organizarse y cooperar para mejorar sus condi-
ciones de vida. Existen algunos trabajos iniciales
que empiezan a valorar el impacto del capital
social en el Paraguay. En este delineamiento, la
propuesta de esta investigación está preparada
para motivar y dar a conocer aspectos del cam-
po del capital social y su relación, impacto y cau-
salidad en el proceso de desarrollo. La relevan-
cia del capital social para el crecimiento y el de-
sarrollo económico se da en el ámbito político y
social, desde el cual se transmite a la economía.
El efecto multiplicador surge cuando las socie-
dades de elevado nivel de capital social presen-
tan un mejor comportamiento económico deri-
vado de la confianza que impregnan sus relacio-
nes sociales. Por ejemplo, la confianza mutua
abarata las transacciones comerciales, al no re-
querirse tanta información de la solvencia de la
otra parte ni tener que prevenir comportamien-
tos fraudulentos.

El objetivo general de la investigación es de-
tectar y delinear el círculo virtuoso “DESARRO-
LLO – CAPITAL SOCIAL” en el caso paraguayo.
¿Es un enlace que se ha perdido? ¿Por qué no
podemos lograr afianzar este círculo? ¿Qué ne-
cesitamos para motivar y dinamizar este círculo
virtuoso? ¿Cómo evidenciamos que el CÍRCU-
LO DESARROLLO-CAPITAL SOCIAL es la respues-
ta para romper el círculo vicioso de la pobreza?

Esta serie de interrogantes son guías válidas y
motivaciones para elaborar el contexto de esta
investigación, cuyas respuestas serán activos que
contribuyan a que preferentemente las acciones
socioeconómicas actuales sean escenarios de
revisiones de resultados y sobre todo de visuali-
zar en forma proactiva el futuro del país. El títu-
lo de la obra de por sí ya aclara que no será una
mera descripción narrativa de los hechos, sino
que “el alcance de la obra” se orienta hacia la
búsqueda de la construcción del citado círculo,
mediante un análisis de los “resultados” con prio-
ridad hacia los logros y los deberes de la econo-
mía paraguaya, en materia de formación y con-
solidación del capital social. Por sobre todo, so-
bresaldrá su aporte a las áreas académica y
política, pues contribuirá a responder importan-
tes preguntas sobre el capital social paraguayo.

Los objetivos específicos de esta investigación
son:

a) Diseñar el círculo virtuoso CAPITAL SOCIAL –
DESARROLLO.

b) Proporcionar conocimientos y motivar acer-
ca de los aspectos del capital social y su rela-
ción, impacto y causalidad en el proceso de
desarrollo del país.

c) Elaborar propuestas de políticas concretas de
corto y mediano plazo destinadas a incremen-
tar el capital social observado actualmente en
la población del Paraguay, en un contexto de
búsqueda de desarrollo sustentable, para
abandonar el estado de subdesarrollo, pobre-
za y gran estancamiento por el que atraviesa
el país.

Cabe destacar que, generalmente, el estudio del
capital social se ha enfocado por sectores en for-
ma separada, dejándose de lado la fusión de
todos los elementos socioeconómicos pondera-
dos. Esta fusión y ponderación será el pilar para
el diseño de este círculo, en el caso paraguayo.
La ponderación de los elementos que detallan
el nivel de desarrollo dependerá de observacio-
nes sectoriales realizadas precedentemente. Esta
conjunción de factores socioeconómicos que
delimiten el círculo será el aporte principal de la
presente investigación.

El contenido del presente trabajo de investiga-
ción está diseñado de manera a cumplir con los
objetivos que se pretende alcanzar. La primera
sección será utilizada para plantear el tema, sus
principales antecedentes y la problemática por
resolver. Los objetivos son presentados en la sec-
ción II. La sección III contendrá una revisión bi-
bliográfica del tema, además de un resumen de
los trabajos que sobre los diferentes tópicos han
sido realizados en el Paraguay y en otros países.
La Sección IV presenta la metodología, estadísti-
cas básicas de análisis entre capital social y va-
riables tales como el capital humano y factores
socioeconómicos, así como los resultados de un
modelo Logit estimado. A continuación, la sec-
ción V expone las implicaciones de políticas su-
geridas sobre la base de los resultados de las es-
timaciones. La sección VI presenta un diseño
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básico del círculo virtuoso Capital Social (KS) y
el desarrollo y las conclusiones son presentados
en la sección VI.

II. Marco teórico

2.1. Concepto de capital social

Tradicionalmente, y desde el tiempo de los eco-
nomistas clásicos, se consideraba al capital como
uno de los tres factores, además de la tierra y el
trabajo, en el que indudablemente el término se
refería al capital físico. Teodoro Schultz2 desarro-
lló la que se conocería como “teoría del capital
humano”, con indicadores para probar la exis-
tencia de una relación positiva entre la inversión
educativa individual y la percepción futura de in-
gresos, así como entre el gasto gubernamental en
educación y el producto nacional.

El enfoque pionero de Schultz es afianzado por
los trabajos de Gary Becker y Jacob Mincer, en
los años ’60. Se difunde ampliamente el con-
cepto de capital humano para el desarrollo, re-
volucionando por muchas décadas todo el en-
torno y las corrientes de crecimiento y desarro-
llo económico de las naciones. Y es a inicios del
nuevo milenio cuando se introduce el concepto
de capital social como variable de desarrollo. El
concepto lo emplea por primera vez Robert Put-
nam en su estudio sobre los motivos que expli-
can el buen comportamiento económico del
norte de Italia, frente a una región meridional
más atrasada. Así, hoy es tema obligado en ma-
teria de desarrollo la necesidad de contar con
los tres tipos de capitales: físico (KF), humano
(KH) y Social (KS). De hecho, el capital humano
representa el conocimiento, las habilidades y el
estado de salud personal en el individuo; el ca-
pital social hace referencia a las normas y redes
que facilitan la cooperación con los miembros
de un mismo grupo, o entre grupos. Por otro
lado, en el concepto de capital social se incluye
a instituciones, relaciones, actitudes y valores que
gobiernan las interacciones entre las personas y
pueden contribuir al desarrollo económico y
social. Se debe enfatizar que ninguno de los ca-

pitales, por sí solo, resulta suficiente para el de-
sarrollo de las regiones. La fórmula básica es la
existencia de una buena combinación de los dis-
tintos tipos para que ese progreso se produzca y
sea sostenible.

Para el Banco Mundial el capital social “se refie-
re a las instituciones, relaciones y normas que
conforman la calidad y cantidad de las interaccio-
nes sociales de una sociedad. No es solo la suma
de las instituciones que configuran una socie-
dad sino, asimismo, la materia que las mantiene
juntas”. De hecho, numerosos estudios demues-
tran que la cohesión social es un factor crítico
para que las sociedades prosperen económica-
mente y para que el desarrollo sea sostenible.
Por otro lado, la CEPAL, en un documento ela-
borado para la Conferencia Regional sobre Ca-
pital Social y Pobreza, realizada en setiembre de
2001 en Santiago de Chile, define al capital so-
cial como “el conjunto de normas, instituciones
y organizaciones que promueven la confianza y
la cooperación entre las personas, las comuni-
dades y la sociedad en su conjunto”.

En primer lugar, es importante diferenciar entre
el capital social individual y el comunitario. El
primero consiste en el crédito que ha acumula-
do una persona y que la hace merecedora de
confianza. El segundo “se expresa en institucio-
nes complejas” y reside “no en las relaciones
interpersonales sino en sus estructuras” de nor-
mas, gestión y sanción. Hay algunos ejemplos
claros acerca de cómo el capital social contribu-
ye a aliviar la situación de los pobres. Si en una
comunidad existen lazos basados en la confian-
za, normalmente entre familiares y vecinos, las
personas serán capaces de organizarse y coope-
rar para mejorar sus condiciones de vida.

Algunos autores sostienen que, en última ins-
tancia, son las actitudes y valores los que confi-
guran los demás elementos del capital social,
como las normas, relaciones e instituciones.
Ejemplos de las actitudes y valores que configu-
ran las normas, relaciones e instituciones son la
generosidad, la confianza, la reciprocidad y la
justicia. Como se menciona en el concepto, se

2 Premio Nóbel de Economía en 1979 por su investigación pionera del desarrollo económico y su especial consideración
sobre los problemas de los países en vías de desarrollo.
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enfatiza el papel de las relaciones sociales, las
redes, normas y valores, como elementos de una
función de producción de bienes y servicios. Esta
visión multidisciplinaria ha enriquecido nuestro
conocimiento de cómo producir con mayor efi-
ciencia los bienes y servicios que las personas
valoran. En este sentido, el capital social es un
concepto importante para aumentar la eficien-
cia y sostenibilidad de la entrega de servicios
sociales, objeto de atención de la política social.

Woolcock (1999) distingue tres magnitudes bá-
sicas en el capital social: bridging, bonding y lin-
king capital social. Las dos primeras hacen refe-
rencia a lo ya apuntado por Putnam, mientras
que las conexiones (linking) del capital social
constituyen la capacidad para apalancar recur-
sos, ideas e informaciones, desde las institucio-
nes formales. Las distintas combinaciones de
bridging, bonding and linking capital social in-
corporan un componente dinámico en el cual
las combinaciones óptimas cambian a lo largo
del tiempo, a medida que las sociedades van
avanzando en el desarrollo.

Para Coleman (1998), el capital social incluye:

1. obligaciones y expectativas: si un individuo A
hace algo por otro B, A espera que B se sien-
ta obligado a devolverle el favor cuando lo
necesite. Esto serviría como una forma de cré-
dito sobre la cual trazar la confianza social en
esas comunidades.

2. organización social adecuada: las organiza-
ciones sociales se forman con un objetivo es-
pecífico y una vez que éste se ha cumplido se
puede aprovechar esa estructura para plan-
tearse nuevos objetivos que sean de ayuda a
la comunidad.

Molinas (2002) define al capital social como las
redes que facilitan la acción colectiva, pues se
origina en las características comunes que pue-
dan tener dos personas, o un grupo de perso-
nas. Estas características pueden ser adquiridas
o heredadas. Ejemplos de características here-
dadas son el género, edad, genealogía, naciona-
lidad, idioma nativo y características físicas, en-
tre otras. Ejemplos de características adquiridas
incluyen educación, objetos adquiridos, mem-

bresía en clubes, organizaciones cívicas y equi-
pos, pasatiempos, lugares visitados, y puntos de
vista políticos y económicos. La medición de este
capital social es un factor fundamental que servi-
ría como modelo de desarrollo comunitario, con
el objetivo de ver lo mensurable de las acciones y
redes que estas comunidades han brindado al Pa-
raguay y lo pueden seguir haciendo.

Es bueno mencionar que el capital social posee
ciertas características específicas y limitaciones
con relación a otros tipos de capital. Entre las
características peculiares del capital social, po-
demos citar:

i) a diferencia del capital físico que se deprecia
con el uso, el capital social se acrecienta con
él y se deprecia solo si no se lo usa.

ii) a diferencia de las inversiones en capital hu-
mano (y en muchos casos de las físicas), los
resultados en el aumento de productividad
del capital social pueden verse en un plazo
muy corto.

iii) el capital social no es la propiedad privada
de ninguna de las personas que se benefi-
cian de él.

iv) el capital social no puede ser prestado inter-
nacionalmente, se lo debe producir local-
mente.

Podríamos distinguir los diferentes tipos de ca-
pital social, a través de dos clasificaciones com-
plementarias:

(i) según la relación de los involucrados, en ca-
pital social aglutinador, de puente y vincu-
lante. El capital social aglutinador se refiere a
las relaciones entre familiares, amigos y veci-
nos. El de puente se refiere a las conexiones
horizontales entre personas con característi-
cas similares, independientemente de lo bien
que se conozcan entre ellas. Por su parte, el
capital social vinculante se refiere a la cons-
trucción de capacidad de movilizar recursos,
ideas e información más allá de la comuni-
dad, a través de interacciones con personas
en posición de poder.

(ii) según su forma, en capital social cognitivo y
estructural. El capital social cognitivo es un
concepto más subjetivo e intangible. Se re-
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fiere a las normas, valores, confianza, actitu-
des y creencias compartidas. El capital social
estructural tiene que ver principalmente con
organizaciones (formales e informales) y re-
des organizacionales y asociativas.

2.2. La situación de pobreza en el Paraguay

De acuerdo al último Censo Nacional de Pobla-
ción y Viviendas (2002), la población del país
está en el orden de los 5.183.080 habitantes, de
los cuales 2.940.660 residen en el área urbana
y 2.242.420 en la rural, reflejando un ritmo de
crecimiento de 2,2%, en la última década. Ac-
tualmente, la población urbana del país es ma-
yor a la rural debido a la constante y persistente
migración rural-urbana, y al elevado ritmo de
crecimiento demográfico de las áreas urbanas.

urbana, seguida por infraestructura sanitaria
(21,6%), en esta última, y en el área rural, acce-
so a la educación (15,9%).

El Cuadro 1 muestra que la pobreza para el área
rural, en el mismo período, alcanza un nivel de
52,3% del total de habitantes, mientras que en
el sector urbano llega a un 46,1% de la pobla-
ción. En Asunción, el 29,6% es pobre.

La distribución relativa de la población pobre
por área de residencia refleja que la mayor can-
tidad de pobres se encuentra en el área urbana
del país, alcanzando el 53,7% del total. Asun-
ción representa apenas un 6% del total de po-
breza, mientras que el área central urbana con-
centra el 27,5 % de este total y el resto urbano,
un 20,2 %. En el área rural se distribuye el 46,3%
restante de pobreza. (ver Gráfico 4)

Cuadro 1
PARAGUAY. Población total y población pobre según área de residencia

Area de residencia Población total Población pobre % Población pobre

Total País 5.516.391 2.689.717 48,8

Urbana 3.136.281 1.444.596 46,1

Asunción 544.936 161.219 29,6

Central Urbano 1.267.266 739.830 58,4

Resto Urbano 1.324.079 543.547 41,1

Rural 2.380.110 1.245.121 52,3
Fuente: DGEEC. Encuesta Permanente de Hogares 2002.

La pobreza es estudiada desde dos perspectivas
en el país: las Necesidades Básicas Insatisfechas
(NBI) y las Líneas de Pobreza. La primera com-
prende cuatro indicadores: calidad de la vivien-
da, infraestructura sanitaria, acceso a la educa-
ción y capacidad de subsistencia. Observando
los resultados del último Censo se tiene que el
50,4% de la población tiene al menos 1 NBI; el
32,8% tiene NBI en calidad de vivienda; el 17,6%
en infraestructura sanitaria. Por su parte, la po-
blación con NBI en acceso a la educación y ca-
pacidad de subsistencia llega a 11,5% y 10,8%,
respectivamente.

Existe un mayor porcentaje de población pobre
en el área rural (59,4%) que en la urbana (43,5%).
En ambas áreas la mayor NBI se da en la calidad
de la vivienda, pero en proporciones diferencia-
das, siendo 44,4% en el área rural y 23,7% en la Fuente: DGEEC. Encuesta Permanente de Hogares 2002.

Capital social y desarrollo, ¿el enlace perdido? Evidencia microestructural de la Encuesta Permanente de Hogares



POBLACIÓN  Y  DESARROLLO

5353535353

Pero lo más interesante sobre estos niveles de
pobreza es la concentración y la disparidad que
se puede observar haciendo un análisis por de-
partamento. Los datos del período 2000/1 to-
mados de la Encuesta Integrada de Hogares (EIH
2000/1) de la DGEEC dejan ver que los distintos
niveles porcentuales de pobreza de cada depar-
tamento varían en forma significativa (ver Cua-
dro 2). Dos departamentos tienen más del 55%
de su población en situación de pobreza (San
Pedro, 55,8%, y Caazapá, 56,6%). De esta pro-
porción, más del 35% es considerado como en
extrema pobreza y, siguiendo la línea descen-
dente, son cinco los departamentos que cuen-
tan con un porcentaje mayor al 40% de nivel de

partamento, lo cual demuestra que se desarro-
llan grupos poblacionales con diferencias so-
cioeconómicas bien marcadas.

2.3. Medición del capital social

Como ocurre con el capital humano, al capital
social resulta difícil medirlo directamente. Así,
se requiere de aproximaciones. La Dirección
General de Estadística, Encuestas y Censos
(DGEEC) incluyó un módulo especial en la En-
cuesta Permanente de Hogares (EPH) 2002 para
investigar variables claves que conforman la te-
mática del capital social. Para la DGEEC, el ca-

Cuadro 2
Porcentaje de la población según estatus de pobreza por departamento, 2000- 2001

Dpto. Pobres extremos Pobres no extremos Total No pobres

Asunción 3,7 15,1 18,9 81,1

Pdte. Hayes 7,2 19,0 26,1 73,9

Alto Paraná 14,3 12,5 26,8 73,2

Central 4,9 23,3 28,2 71,8

Cordillera 13,0 16,6 29,6 70,4

Ñeembucú 15,7 16,8 32,5 67,5

Misiones 14,1 19,6 33,7 66,3

Paraguarí 17,5 17,6 35,1 64,9

Itapúa 21,9 13,7 35,6 64,4

Concepción 23,9 17,1 41,0 59,0

Amambay 22,5 18,6 41,1 58,9

Caaguazú 26,7 18,1 44,8 55,2

Guairá 28,8 16,7 45,5 54,5

Canindeyú 28,6 19,2 47,8 52,2

San Pedro 35,0 20,8 55,8 44,2

Caazapá 37,3 19,3 56,6 43,4

Total 15,6 18,3 33,9 66,1
Fuente: DGEEC, EIH 2000/1.

pobreza del total de su población. Esto, sin con-
tar con los dos departamentos citados anterior-
mente, donde el nivel de pobreza extrema su-
pera en algunos casos al 20% de su total y en
otros, a más de un 25%. Ahora, si consideramos
estos niveles en sentido ascendente notamos que
en Asunción solo un 19% de la población se ins-
cribe en el estado de pobreza, mientras los cua-
tro siguientes departamentos no alcanzan más
del 30%. Los cuatro restantes hacen un prome-
dio de no más de 35%. En solo seis departa-
mentos se concentra cerca del 50% de la pobre-
za total, con lo que se comprueba que existe
una gran diferencia de concentración por de-

pital social es definido como el conjunto de
características de la organización social, redes,
normas y confianza social, que facilitan la coor-
dinación y cooperación para el beneficio mu-
tuo y, por consiguiente, con implicancias en la
producción social y económica, en el desarrollo
y en la consolidación democrática. La visión más
amplia incluye el ambiente social y político que
forma la estructura social y permite que se desa-
rrollen las normas. El objetivo de la aplicación
de dicho módulo a los miembros de todos los
hogares encuestados es el de obtener informa-
ción sobre las características de la organización
social, la existencia de redes, la participación de
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los miembros de la sociedad paraguaya en algu-
na forma de organización, asociación o grupo
existente, acceso a la información, cohesión so-
cial, entre otros. Por otro lado, se busca obtener
datos que conduzcan a la construcción de indi-
cadores de confianza, normas y formas de las in-
teracciones sociales de la sociedad paraguaya y
asociarlos con las condiciones de vida, por lo que
se han presentado datos que corresponden a re-
des, participación ciudadana, confianza y solida-
ridad, empoderamiento y participación política,
acceso a la información y cohesión social.

De acuerdo con los datos de la Encuesta Perma-
nente de Hogares (EPH) 2002 de la DGEEC se
pueden identificar tres tipos de indicadores prin-
cipales: (i) membresía en asociaciones locales y

eleva en el sector rural, donde es del 34,3% frente
a un 30,8%. Este índice se halla incluso por en-
cima del referido a la asociación a comisiones
vecinales (14,4%), cooperativas (14,3%) y gru-
pos políticos (3,6%) y gremiales (6,45%).

Los datos de la Encuesta de Hogares, publicados
por la Dirección General de Estadística y Censos
y resumidos en el Cuadro 3, muestran que la
asociación a un grupo religioso es la principal
forma de asociación de los paraguayos, con un
32,1% a nivel país, y con un mayor índice de
participación en el sector rural (34,3%). La co-
misión vecinal/local es la segunda forma preferi-
da (14,4%). La forma de asociación cooperativa
es la organización que figura en tercer lugar, con
una participación mayor en el área urbana

Cuadro 3
Población de 15 y más años de edad asociada a un grupo u organización por área de residencia,

según condición de asociación a un grupo u organización

Total Urbana Rural

869.133 548.923 320.21

100,0 100,0 100,0

Grupo religioso 32,1 30,8 34,3

Comisión vecinal/local 14,4 14,5 14,4

Cooperativa 14,3 18,6 7,0

Asociación/Sindicato de trabajadores 6,4 8,6 2,7

Comité de agricultores 5,8 1 14,1

Grupo deportivo 5,5 4,8 6,8

Grupo juvenil 4,3 3,5 5,7

Asociación, movimientos políticos 3,6 5 1,1

Comisión de padres 3,3 2,1 5,3

Grupo de mujeres y culturales 2,7 2,2 3,4

Club social 1,2 1,8 0,3

Otros grupos 6,4 7,1 5,0
Fuente: DGEEC EPH(2002)

redes, un indicador de capital social estructural;
(ii) indicadores de acción colectiva, de cohesión
social, que se ven reflejados en la medida en
que se obtiene la provisión de servicios como
resultado de la acción colectiva de un grupo de
individuos; (iii) indicadores de confianza y ad-
herencia a normas.

Los resultados preliminares de la Encuesta ha-
blan de un 67,8% que declara tener confianza
en la comunidad, acentuándose ésta en la zona
rural (72,5%). Asimismo, el 32,1% de la pobla-
ción de 15 y más años de edad confiesa estar
asociado a un grupo religioso. El porcentaje se

(18,6%), mientras que en el área rural es del 7%,
y una participación a nivel nacional del 14,3%.
De hecho, estas estadísticas reflejan la necesi-
dad de mirar hacia el área rural, con un redise-
ño de cooperativas rurales.

III. Metodología y resultados obtenidos

3.1. La base de datos

Los datos de la EPH-2002 permiten una mejor
comprensión, mediante su cuantificación y ca-
racterización, de los factores claves que expli-
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can la formación del capital social y su impacto
en un círculo de desarrollo. Para ello se tomó la
muestra individual con edad igual o mayor a 10
años, y se eliminaron todas las personas que no
respondieron a las variables seleccionadas. Para
el total del país, dicha muestra abarcó a unas
11.795 personas, de las cuales 5.243 pertene-
cen al área rural y 6.552 al área urbana.

a. Construcción del Índice de Capital Social

Para la construcción del Índice de Capital Social
se ha tomado como punto de partida la meto-
dología adoptada por Insfrán (2004)3, con varia-
ciones en la selección de las variables y en el
ponderado del indicador. Así, para la construc-
ción del Índice se ha seleccionado un total de
variables representativas de cada módulo de ca-
pital social.

La elaboración del Índice ha seguido las siguien-
tes etapas:

1) Cálculo de 6 indicadores parciales.
En el proceso de búsqueda de un ponderador
promedio representativo para un Indicador ge-

neral de Capital Social, basado en si el individuo
posee o no dicho capital (considerado como un
acervo), se procedió a generar variables binarias
para cada una de las preguntas de las variables
seleccionadas, con valor 1 si poseían, y 0, en
caso contrario. El resultado de esta etapa es la
construcción de componentes de KS denomi-
nados: KS1, KS2, KS3, KS4, KS5 y KS6.

KS1 = ca01 + ca02 + ca04 + ca06 + ca07

KS2 = cb01 + cb02 + cb03 + cb04 + cb05
+ cb06 + cb07 + cb08 + cb09

KS3 = cc01 + cc04 + cc05 + cc06 + cc07 +
cc08 + cc12 + cc13

KS4 = cd06 + cd07 + cd08

KS5 = ce01 + ce02 + ce03 + ce04 + ce06

KS6 = cf01 + cf02 + cf03 + cf04 + cf06 +
cf07 + cf08 + cf09 + cf10 + cf12

Seguidamente se detallan las nomenclaturas con
las variables incluidas:

3 Quien utilizó la misma base de datos ha podido elaborar un Índice para relacionarlo con el nivel de violencia.

INDICADOR PREGUNTA VARIABLE COMPONENTE KS

KS1 = ca01 + ca02 + ca04 + ca06 + ca07

KS1 Durante el año 2002, ¿tuvo alguna necesidad que requirió la ayuda de personas CA01 REDES
que no viven con usted?

KS1 ¿Recurrió usted a alguien por esa necesidad? CA02 REDES

KS1 Recurrir allí, ¿le solucionó totalmente el problema o la necesidad? CA04 REDES

KS1 Durante el año 2002, ¿hubo personas que recurrieron a usted para pedir ayuda CA06 REDES
o asistencia?

KS1 Respondió usted oportunamente a la solicitud de ayuda? CA07 REDES

KS2 = cb01 + cb02 + cb03 + cb04 + cb05 + cb06 + cb07 + cb08 + cb09

KS2 Durante el año 2002, ¿prestó dinero o algún tipo de bien a otros que no viven CB01 CONFIANZA Y SOLIDARIDAD
con usted?

KS2 ¿Le han devuelto lo que prestó? CB02 CONFIANZA Y SOLIDARIDAD

KS2 Según usted, ¿le devolvieron a tiempo el dinero o el bien que prestó? CB03 CONFIANZA Y SOLIDARIDAD

KS2 Según usted, ¿le devolvieron el dinero o el bien en la misma cantidad o estado CB04 CONFIANZA Y SOLIDARIDAD
en que usted prestó?

KS2 ¿Estuvo conforme con lo que le devolvieron? CB05 CONFIANZA Y SOLIDARIDAD

KS2 ¿Se cumplió el plazo para la devolución? CB07 CONFIANZA Y SOLIDARIDAD

KS2 ¿Cree usted que en este barrio/comunidad, la gente puede generalmente confiar CB07 CONFIANZA Y SOLIDARIDAD
una en otra en términos de algún tipo de ayuda?

KS2 Si un proyecto de la comunidad no le beneficia directamente, pero tiene beneficios CB08 CONFIANZA Y SOLIDARIDAD
para otros en su comunidad, ¿contribuiría usted con tiempo para el proyecto?

KS2 Si un proyecto de la comunidad no le beneficia directamente, pero tiene beneficios CB09 CONFIANZA Y SOLIDARIDAD
para otros en su comunidad, ¿contribuiría usted con dinero para el proyecto?
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KS3 = cc01 + cc04 + cc05 + cc06 + cc07 + cc08 + cc12 + cc13

KS3 ¿Per tenece usted a un grupo o asociación? CC01 PARTICIPACIÓN CIUDADANA

KS3 Más de la mitad de los miembros de este grupo, ¿es de la misma religión? CC04 PARTICIPACIÓN CIUDADANA

KS3 Más de la mitad de los miembros de este grupo, ¿es del mismo sexo? CC05 PARTICIPACIÓN CIUDADANA

KS3 Más de la mitad de los miembros de este grupo, ¿es de la misma cultura? CC06 PARTICIPACIÓN CIUDADANA

KS3 Más de la mitad de los miembros de este grupo, ¿es de la misma ocupación? CC07 PARTICIPACIÓN CIUDADANA

KS3 Más de la mitad de los miembros de este grupo, ¿es del mismo nivel educativo? CC08 PARTICIPACIÓN CIUDADANA

KS3 Este grupo, ¿se relaciona con algún otro grupo? CC12 PARTICIPACIÓN CIUDADANA

KS3 Ese grupo, ¿tiene los mismos objetivos que el grupo al cual usted per tenece? CC13 PARTICIPACIÓN CIUDADANA

KS4 = cd06 + cd07 + cd08

KS4 En algunas de estas reuniones, ¿participaron personas de diferentes CD06 COHESIÓN SOCIAL
par tidos políticos?

KS4 En algunas de estas reuniones, ¿par ticiparon personas de diferente clase social? CD07 COHESIÓN SOCIAL

KS4 En algunas de estas reuniones, ¿participaron personas de diferente religión? CD08 COHESIÓN SOCIAL

KS5 = ce01 + ce02 + ce03 +ce04 +ce06

KS5 En la última semana, ¿con qué frecuencia leyó algún periódico o diario, o alguien CE01 ACCESO A LA INFORMACIÓN
leyó para usted?

KS5 En la última semana, ¿con qué frecuencia escuchó una emisora de noticias? CE02 ACCESO A LA INFORMACIÓN

KS5 En la última semana, ¿con qué frecuencia vio la televisión? CE03 ACCESO A LA INFORMACIÓN

KS5 ¿Tiene conocimiento sobre programas actuales de gobierno como por ejemplo
crédito agrícola, vacunación, salud materno-infantil, etc.? CE06 ACCESO A LA INFORMACIÓN

KS6 = cf01 + cf02 + cf03 + cf04 + cf06 + cf07 + cf08 + cf09 + cf10 + cf12

KS6 ¿Sobre cuántas decisiones tiene usted control en su hogar? CF01 EMPODERAMIENTO Y PARTICIPACIÓN POLÍTICA

KS6 En general, ¿cuánta influencia tiene usted para hacer que su barrio sea un mejor CF02 EMPODERAMIENTO Y PARTICIPACIÓN POLÍTICA
lugar para vivir?

KS6 En el último mes, ¿tuvo necesidades o preocupaciones que le afectan directamente CF03 EMPODERAMIENTO Y PARTICIPACIÓN POLÍTICA
y que merece manifestar a las autoridades locales?

KS6 ¿Manifestó a las autoridades locales su necesidad o preocupación? CF04 EMPODERAMIENTO Y PARTICIPACIÓN POLÍTICA

KS6 Durante el año 2002, usted ¿ha par ticipado en marchas o protestas? CF06 EMPODERAMIENTO Y PARTICIPACIÓN POLÍTICA

KS6 Durante el año 2002, usted ¿ha comunicado a través de diario, radio o TV algún CF07 EMPODERAMIENTO Y PARTICIPACIÓN POLÍTICA
problema de la comunidad?

KS6 Durante el año 2002, ¿par ticipó usted de alguna reunión de asociación, CF08 EMPODERAMIENTO Y PARTICIPACIÓN POLÍTICA
movimiento o partido político?

KS6 ¿Votó usted en las últimas elecciones municipales? CF09 EMPODERAMIENTO Y PARTICIPACIÓN POLÍTICA

KS6 ¿Se trasladó por iniciativa propia o lo llevaron a través de operadores políticos? CF10 EMPODERAMIENTO Y PARTICIPACIÓN POLÍTICA

KS6 Durante el año 2002, ¿realizó alguna gestión en la Municipalidad, Gobernación, CF12 EMPODERAMIENTO Y PARTICIPACIÓN POLÍTICA
Ministerio u otra institución pública?

INDICADOR PREGUNTA VARIABLE COMPONENTE KS

2) Ponderación del indicador

En una segunda etapa se procedió a calcular el
indicador general, con valores binarios que to-
man el valor 1 si el individuo posee un valor del
50%4 de capital social de las 40 variables adop-
tadas en la primera etapa. Por ende, el Indica-
dor de Capital Social (IKT2) tiene un valor unita-
rio si el valor resultante de la suma de los 6 indi-
cadores es igual o mayor al 50% del observado y
es igual a cero, en caso contrario.

Este indicador es la variable dependiente del
modelo seleccionado en el presente trabajo.
Atendiendo al objetivo del trabajo, el modelo a
estimar debe identificar todas las variables que

afectan el capital social del individuo, conside-
rado como un acervo.

b. Uso del modelo Logit

A fin de estimar ecuaciones de probabilidades
de que los individuos con capital social pueden
formar y acceder a círculos de desarrollo socio-
económico, se utilizaron instrumentos economé-
tricos, usualmente empleados con datos micro-
económicos, para contestar algunas cuestiones
relevantes del tema objeto de estudio. Al res-
pecto, en las ecuaciones a ser estimadas, la va-
riable dependiente puede tomar únicamente dos
valores: 1, si el individuo tiene algún grado de
capital social, y 0, si no lo tiene. Los parámetros

4 Siguiendo la temática de Insfrán (2004), quien adopta el 50% de la ponderación positiva.
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de las variables explicativas se estiman a través
de un modelo Logit, utilizando el método de
máximo de verosimilitud para obtener la proba-
bilidad de que cada individuo cuente con capi-
tal social o no. El análisis Logit es una técnica
que resulta apropiada cuando la variable depen-
diente es categórica y está restringida en su for-
ma básica a dos grupos. En nuestro caso, los gru-
pos son aquellos que tienen capital social y aque-
llos que no tienen (i.e. “éxito” y “no éxito”). El
procedimiento que calcula los coeficientes com-
para la probabilidad de ocurrencia de un even-
to con la probabilidad de que no ocurra. Esto
puede expresarse como:

Transformaciones algebraicas permiten escribir
la misma igualdad como:

A partir de esta expresión puede calcularse la in-
cidencia que tiene el cambio de los valores de las
variables independientes X1,.........., Xn en la pro-
babilidad de “éxito” de la variable dependiente.
Los coeficientes estimados (B0, B1,....., Bn) son las
medidas de los cambios en el ratio de probabili-
dades. La interpretación de cada uno de los co-
eficientes es intuitiva, ya que un coeficiente posi-
tivo aumenta la probabilidad de “éxito” y un co-
eficiente negativo la disminuye. Como fue men-
cionado, para la estimación del vector de pará-
metros se utiliza la función de máxima verosimi-
litud de la muestra utilizada en el estudio.

3.2. Educación y capital social

En esta sección empezamos a explorar las dis-
tintas variables relacionadas al proceso de for-

5 Carosini y Espínola (2000).

mación del capital social de una persona, consi-
derando así el primario rol de la educación en
su acervo de capital social.

3.2.1. El capital humano y el capital social

El punto de partida obligatorio para el estudio
de los modelos básicos de capital humano son
las obras pioneras de Becker (1966) y Mincer
(1974). El núcleo fundamental sobre la función
básica de retorno y la extendida minceriana es
como sigue5:

1.

2.

En las ecuaciones (1) y (2), el modelo minceria-
no establece el logaritmo de ingreso Yi (ingreso
horario individual de la actividad principal) de
la persona i como variable dependiente de Educi

(años de estudio) y la función extendida (2) in-
corpora experiencia y su cuadrado (Expi y Expi

2).
La experiencia se calcula como resultante de la
edad menos 5, menos años de estudio, supo-
niendo que la persona empieza a estudiar a los
6 años y entra al mercado laboral a tiempo com-
pleto al terminar sus estudios. En esta regresión,
la variable Educ (b1) es interpretada como la tasa
privada promedio de retorno de un año adicio-
nal de estudio, independientemente del nivel de
estudios. Esta es la ecuación clásica que permite
medir el retorno de la educación.

Algunos resultados empíricos de la ecuación
minceriana para el caso paraguayo reflejan una
tasa de retorno positivo. Espínola (2001) con-
cluye al respecto, lo siguiente:

a) El retorno en la educación es mayor cuanto
mayor es el nivel de años de estudio. (rela-
ción ingreso-educación): una persona que tie-
ne los estudios universitarios completos gana
en promedio 3,4 veces y 9,5 más que otras
que han finalizado sus estudios secundarios
y primarios, respectivamente. El retorno pro-
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medio del hombre urbano es de 12,8% y de
la mujer urbana, 9,5%.

b) El ahorro de los hogares está altamente con-
centrado en aquellos con mayores niveles de
educación. (relación ahorro- educación): los
jefes de hogares con educación universitaria
completa ahorran en promedio 2,8 y 28,7
veces más que aquellos con secundaria y pri-
maria completa, respectivamente. Los que no
tienen ningún año de estudio ahorran 1,8
menos que los de formación primaria com-
pleta. Se observa que no existe interdepen-
dencia entre los ingresos y gastos. Las fami-
lias cuyos jefes tienen mayor nivel de educa-
ción ahorran más.

c) El perfil y la estructura por edad de los indi-
viduos con mayor educación están acordes
con lo establecido en las dos etapas, en la
teoría del ciclo de vida, es decir, se observa
un período de desahorro en edades tem-
pranas para luego presentar franjas positi-
vas de ahorro. Sin embargo, en grupos eta-

rios con mayor nivel educacional no se ob-
serva el ahorro negativo en la tercera franja
del ciclo de vida.

3.2.2. El modelo estimado

La construcción del modelo explicativo de los
factores determinantes en la formación del ca-
pital social relaciona, por un lado, todo el acer-
vo de los individuos integrado por tres compo-
nentes: i) el nivel educacional y sus logros, a tra-
vés de la ecuación minceriana explicada en la
sección anterior como representativa del capital
humano; ii) el capital físico; y iii) factores carac-
terísticos del individuo.

La hipótesis del presente trabajo es que la pre-
sencia de capital humano, permaneciendo cons-
tante las demás variables, aumenta el capital so-
cial de la persona. Esta hipótesis será contrasta-
da con la evidencia empírica obtenida con la
muestra seleccionada. La ecuación a estimar es
la siguiente:

Donde
IKT2 = 1 si el individuo posee capital social, y 0, en caso contrario.
KH = vector de variables que especifican el capital humano.
Z = vector de determinantes no competitivos (socioeconómicos, demográficos e individuales).

Reformulando el modelo Logit tenemos:

Y reemplazando la función de capital humano por sus variables componentes tenemos:
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Cabe mencionar que el vector Z incluye deter-
minantes que afectan y que no están directa-
mente relacionados con la competitividad (edu-
cación y experiencia) sino más bien característi-
cas referentes al área de residencia, sexo, esta-
do civil, rama de actividad económica, nivel de
pobreza, entre otros elementos, y cuya interpre-
tación es la existencia de indicadores de facto-
res de no competitividad que entran a tallar en
la formación del capital social.

La mayor parte de las variables son binarias, a
excepción del ingreso familiar. Así, las seleccio-
nadas fueron las siguientes:

ÁREA: con valor 1 si es área urbana y 0 para el
área rural

DOCUPCA: variable dummy que toma el valor
1 cuando el individuo figura en la categoría de
la PEA como ocupado, y 0 en casos de desocu-
pados o inactivos.

DRAMA2: es igual a 1 para el área de comercio
y servicios, y a 0 para el resto.

El sector de servicios y comercio abarca electri-
cidad, gas y agua, construcciones, comercio al
por mayor y menor, restaurantes y hoteles, trans-
porte, almacenamiento y comunicaciones, esta-
blecimientos financieros, seguros, bienes inmue-
bles y servicios prestados a las empresas, servi-
cios comunales, sociales y personales.

ECIVIL: igual a 1 si es casado o unido, 0, en otros
estados (soltero, separado, divorciado, viudo).

HORA: total de horas trabajadas.

IDIOMA: con valor 1 si el idioma hablado es el
guaraní y 0, en caso contrario.

INFO: es igual a 1 si el individuo declara perte-
necer al sector informal.

LNINME: logaritmo natural del ingreso familiar
mensual disponible.

SEXO: igual a 1 si es hombre y a 0, si es mujer.

DPOBRE: 1 si es pobre, acorde a la definición
de la DGEEC y 0, en caso contrario. Si bien re-
sulta claro que el capital social influye en la po-
breza, es igualmente evidente que la pobreza
influye en las inversiones en capital social (CE-
PAL, 2001).

DCALIF: dummy que denota al personal califi-
cado con valor 1 si el individuo es miembro del
poder ejecutivo, legislativo o judicial; personal
directivo de la administración pública o de em-
presa; profesional científico o intelectual, técni-
co y profesional de nivel medio, empleado de
oficina, trabajador de los servicios y vendedor
de comercios y mercados o empleado de las fuer-
zas armadas. El grupo de los no calificados o se-
micalificados incorpora a los agricultores y tra-
bajadores agropecuarios y pesqueros, oficiales,
operarios y artesanos de artes mecánicas y de
otros oficiales, operadores de instalaciones y
máquinas y montadores, trabajadores no califi-
cados.

El término de error o residuo de la regresión
puede ser interpretado como el factor que reco-
ge a todas las variables fuera del capital humano
y de los indicadores socioeconómicos y demo-
gráficos que explican la probabilidad de contar
con capital social o no. Por ende, podría ser to-
mado como un aproximado del tercer tipo de
capital que un individuo puede tener: el capital
físico.

a. Principales resultados

Para el cálculo de los coeficientes de la base de
datos transversales de los individuos encuesta-
dos, se asume a priori que la forma de heteroce-
dasticidad es desconocida, utilizándose así el
estimador de matriz de covarianzas consistentes
con heterocedasticidad QML (Huber/White). En
condiciones generales, la matriz de covarianzas
es un estimador consistente.

A priori se esperan signos positivos para la ma-
yor parte de las variables significativas, a excep-
ción de EXP2 (que indica el valor marginal de-
creciente a medida que aumenta la edad y ex-
periencia de las personas). Los signos positivos
señalan que un incremento en las variables ge-
nera un aumento en la probabilidad de contar
con más capital social. En otras palabras, los co-
eficientes positivos indican la incidencia positi-
va en la variable dependiente. Se esperan signos
negativos para las dummies IDIOMA, INFO y
DPOBRE, por el hecho de que el hablar solo el
idioma guaraní puede ser una restricción en
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materia de acceso educacional y laboral en la
mayoría de los casos, así como el pertenecer al

Dependent Variable: IKT2

Method: ML - Binary Logit

Sample: 1 11795

Included observations: 11795

Convergence achieved after 7 iterations

QML (Huber/White) standard errors & covariance

Variable Coefficient Std. Error z-Statistic Prob.

C -6.159227 0.532896 -11.55803 0.0000

EDUC 0.116033 0.007808 14.86012 0.0000

EXP 0.073061 0.005624 12.99182 0.0000

EXP2 -0.000903 9.04E-05 -9.985701 0.0000

AREA 0.021237 0.070867 0.299672 0.7644

DOCUP 1.041475 0.094501 11.02083 0.0000

DCALIF 0.183855 0.079679 2.307456 0.0210

DRAMA2 0.055671 0.077491 0.718415 0.4725

ECIVIL 0.299182 0.065776 4.548475 0.0000

HORA -0.006975 0.001557 -4.479603 0.0000

IDIOMA -0.341724 0.062678 -5.452034 0.0000

INFO -0.277809 0.078758 -3.527351 0.0004

LNINME 0.181648 0.036797 4.936554 0.0000

DPOBRE -0.184750 0.069393 -2.662353 0.0078

SEXO 0.208883 0.055417 3.769284 0.0002

Mean dependent var 0.202374     S.D. dependent var 0.401786

S.E. of regression 0.369940     Akaike info criterion 0.850980

Sum squared resid 1612.160     Schwarz criterion 0.860360

Log likelihood -5003.656     Hannan-Quinn criter. 0.854129

Restr. log likelihood -5940.856     Avg. log likelihood -0.424218

LR statistic (14 df) 1874.398     McFadden R-squared 0.157755

Probability(LR stat) 0.000000

Obs with Dep=0 9408      Total obs 11795

Obs with Dep=1 2387

sector informal y al estrato pobre de la pobla-
ción paraguaya.

a.1. A nivel país

La tabla precedente muestra que la mayor parte
de las variables son significativas y con los signos
esperados a priori; a excepción de la variable
DRAMA2 y AREA no significativas. El valor P (P-
value) es casi cero, y con el estadístico LR de
significancia conjunta de los coeficientes bien
elevado, se rechaza la hipótesis nula de que to-
dos los coeficientes son simultáneamente igua-
les a cero.

Se procede a correr las regresiones atendiendo
las diferencias localizacionales, a fin de ver los

factores característicos para la formación de ca-
pital del residente del área urbana y del área
rural.

a.2. Área urbana
En el caso del área urbana, se observan las mis-
mas tendencias que las del país, con la diferen-
cia de significatividad de la variable DRAMA2,
la cual indica que para el residente urbano el
hecho de pertenecer a la actividad económica
de servicios no influye significativamente en la
probabilidad de contar con capital social.
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Dependent Variable: IKT2

Method: ML - Binary Logit

Sample(adjusted): 1 6552

Included observations: 6552 after adjusting endpoints

Convergence achieved after 7 iterations

QML (Huber/White) standard errors & covariance

Variable Coefficient Std. Error z-Statistic Prob.

C -5.136202 0.724412 -7.090168 0.0000

EDUC 0.125640 0.009464 13.27529 0.0000

EXP 0.065636 0.006929 9.472452 0.0000

EXP2 -0.000823 0.000116 -7.122816 0.0000

DOCUP 0.968059 0.130150 7.438010 0.0000

DCALIF 0.176883 0.087863 2.013165 0.0441

DRAMA2 0.126534 0.095085 1.330743 0.1833

ECIVIL 0.253655 0.079811 3.178179 0.0015

HORA -0.007618 0.001974 -3.859267 0.0001

IDIOMA -0.189554 0.077347 -2.450678 0.0143

INFO -0.223331 0.082485 -2.707514 0.0068

LNINME 0.116771 0.049150 2.375805 0.0175

DPOBRE -0.244973 0.087325 -2.805317 0.0050

SEXO 0.128626 0.066873 1.923440 0.0544

Mean dependent var 0.238095     S.D. dependent var 0.425950

S.E. of regression 0.391312     Akaike info criterion 0.934593

Sum squared resid 1001.130     Schwarz criterion 0.949096

Log likelihood -3047.726     Hannan-Quinn criter. 0.939607

Restr. log likelihood -3596.225     Avg. log likelihood -0.465160

LR statistic (13 df) 1096.998     McFadden R-squared 0.152521

Probability(LR stat) 0.000000

Obs with Dep=0 4992      Total obs 6552

Obs with Dep=1 1560

a.3. Área rural
Considerando el área rural, casi todas las varia-
bles muestran un comportamiento a priori es-

Dependent Variable: IKT2

Method: ML - Binary Logit

Sample: 1 5243

Included observations: 5243

Convergence achieved after 7 iterations

QML (Huber/White) standard errors & covariance

Variable Coefficient Std. Error z-Statistic Prob.

C -7.465923 0.798867 -9.345642 0.0000

EDUC 0.113374 0.014738 7.692539 0.0000

EXP 0.089863 0.010028 8.961111 0.0000

EXPER2 -0.001095 0.000152 -7.214785 0.0000

DOCUP 1.037922 0.148089 7.008763 0.0000

DCALIF 0.222397 0.188795 1.177984 0.2388

DRAMA2 -0.021630 0.153558 -0.140858 0.8880

ECIVIL 0.341238 0.119553 2.854287 0.0043

HORA -0.006092 0.002631 -2.315196 0.0206

perado, con excepción de las variables DPOBRE
y DRAMA2, que no resultan significativas en el
proceso de formación de capital social.
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IDIOMA -0.567460 0.102276 -5.548331 0.0000

LNINME 0.259088 0.054198 4.780374 0.0000

DPOBRE -0.043716 0.114770 -0.380900 0.7033

SEXO 0.349739 0.103424 3.381604 0.0007

Mean dependent var 0.157734     S.D. dependent var 0.364526

S.E. of regression 0.340583     Akaike info criterion 0.744101

Sum squared resid 606.6622     Schwarz criterion 0.760378

Log likelihood -1937.660     Hannan-Quinn criter. 0.749792

Restr. log likelihood -2285.389     Avg. log likelihood -0.369571

LR statistic (12 df) 695.4576     McFadden R-squared 0.152153

Probability(LR stat) 0.000000

Obs with Dep=0 4416      Total obs 5243

Obs with Dep=1 827

IV. Discusiones de resultados
e implicaciones de política

Los resultados econométricos ayudan a visuali-
zar los principales factores que anidan la forma-
ción de capital social, como factor clave para
combatir la pobreza.

4.1. La formación de capital humano.

Se ha destacado la significatividad de las varia-
bles inherentes al capital humano con influen-
cia positiva en la formación de capital social. Más
años de estudios y experiencia desembocan en
un mayor acervo de capital social. Esto nos lleva
a inferir la necesidad de agendar políticas com-
plementarias en ambos campos. Ya no se puede
divorciar la política de formación de capital hu-
mano a la de formación de capital social.

Las estrategias de formación de capital humano
en el país deben considerar el diseño de pilares
que comprendan al capital social. Un ejemplo
de actividad específica en ese ámbito es el dise-
ño de un sistema educativo, no ya de PEA (Pro-
ceso Enseñanza-Aprendizaje) sino de un esta-
dio PEE (Proceso Enseñar a Emprender), donde
factores como el empoderamiento y el lideraz-
go sean prioritarios en la formación del paragua-
yo. Las reformas curriculares intra y extra de la
enseñanza formal deben inculcar el afianzamien-
to de las redes y la formación de líderes con vi-
siones de futuro positivas.

4.2. Políticas laborales microlocales
y nacionales

Dentro de las variables seleccionadas y conside-
radas en la regresión, el hecho de estar ocupado
es muy relevante en la probabilidad de forma-
ción del capital social. De hecho, las personas
ocupadas cuentan con mayor acceso a redes y a
un mejor nivel de organización. Además, se
cuenta que las personas con mayores horas de
trabajo incorporan en sí mayores acervos de ca-
pital. Por otro lado, se observa claramente que
el sector servicios es un formador neto de capi-
tal social. Y se destaca además que el hecho de
pertenecer al sector informal urbano es un factor
restrictivo para la formación de capital social.

Por consiguiente, lo mencionado en el párrafo
precedente nos indica la necesidad de abando-
nar las políticas tradicionales en materia laboral,
caracterizadas por descansar en beneficios y re-
tribuciones económicas. Es necesario empezar
a buscar la complementariedad de las variables
laborales tradicionales con componentes de ca-
pital social, como el afianzamiento de redes y
formación de dirigentes. El diseño de estrategias
específicas –dentro de paquetes focalizados de
políticas laborales microlocales– debe fundamen-
tarse en un mejor acceso a la información y co-
municación. Paraguay puede levantar su prin-
cipal restricción, cual es la ausencia de una masa
calificada de mano de obra, y erguirse en for-
madora y vendedora de servicios, caracteriza-
dos por su calidad y excelencia, creando al mis-
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mo tiempo el marco institucional necesario para
combatir la informalidad económica y empre-
sarial.

4.3. Idioma

En los modelos estimados se ha visto que el he-
cho de hablar el idioma guaraní es un factor sig-
nificativo en el área rural, no así en la urbana.
En este sentido, debe apuntarse que el nexo for-
mado entre personas que se comunican y aso-
cian en un mismo lenguaje es digno de destacar.
Es sabido que el guaraní es el idioma generaliza-
do en el sector rural. De hecho, el lenguaje es
uno de los canales de asociación y consecuente
factor de formación de capital social. Para una
política de aproximación entre el área rural y el
área urbana se pueden fomentar políticas de
conocimientos lingüísticos, a fin de lograr una
comunicación eficaz. Los del sector rural, al
manejar solo el guaraní estarán siempre en una
posición de desventaja en las transacciones, y
quedarán excluidos de las oportunidades de es-
pecialización e intercambio. Dificultades simila-
res, con los mismos resultados, enfrentan las
personas que no saben leer o carecen de alguna
otra habilidad fundamental en términos de ca-
pital humano, lo cual les impide participar ple-
namente en la economía (CEPAL, 2001). Por lo
tanto, es necesario implementar dos tipos de
políticas. Por un lado, afianzar los canales del
uso del guaraní en el sector rural, ya que es un
factor de arraigo y, por otro lado, ofrecer opor-
tunidades de educación a los adultos que carez-
can de conocimientos lingüísticos, que no se-
pan leer o escribir, o requieran otro tipo de ca-
pacitación. Anteriormente, la inversión en edu-
cación para adultos se consideraba estrictamen-
te una inversión en capital humano. Sin embar-
go, al ser esta educación un canal para el mejor
acceso a redes e información, también es un tipo
de inversión en capital social.

4.4. Distribución del ingreso

La consideración del ingreso familiar mensual
deflactado como uno de los parámetros que for-
man el capital social evidencia su importancia y

su influencia positiva. Si bien en el presente tra-
bajo no se pudieron capturar las variables que
denotan la desigual distribución del ingreso, se
observa que los individuos que acceden a un
mayor nivel de ingreso familiar tienen mayor
probabilidad de contar con capital social. Una
política de generación de excedentes, comple-
mentada con una política de distribución equi-
tativa de ingresos, constituirán elementos positi-
vos en la formación de capital social.

4.5. Políticas de reducción de pobreza

El principal punto de este trabajo reside en se-
ñalar que una de las causas de la pobreza rural y
urbana en el Paraguay es la falta de capital social
entre los pobres. Es sabido que existe una inte-
racción y una interrelación entre pobreza y ca-
pital social pues, por un lado, la pobreza misma
trae consigo factores restrictivos que impiden la
formación de capital social y, por otro, la caren-
cia de éste impide el desarrollo integral de la
persona y la comunidad. Reconociendo esta
dualidad de dependencia, el análisis toma la
variable de ser pobre como una restricción para
la formación de capital social.

Las metas de reducción de pobreza deben ne-
cesariamente considerar la formación de capital
social. No basta con una política asistencialista,
que generalmente tiene una duración cortopla-
cista. Es preciso el diseño de una estrategia de
reducción de la pobreza en forma integral, don-
de la construcción de redes, la cohesión social,
y la formación de líderes sean los pilares funda-
mentales. En el documento de la CEPAL (2001)
se señala que “cualquier opinión informada acer-
ca del desarrollo económico y la reducción de
la pobreza debe tener en cuenta la influencia
del capital social en la productividad de otras
formas de capital y la distribución de los benefi-
cios”.

La creación de un Ministerio de Desarrollo So-
cial y el fortalecimiento de un marco institucio-
nal son factores prioritarios para el combate de
la pobreza en forma integral. Este marco e insti-
tución deben fomentar actividades que no solo
tiendan a la reducción de la pobreza económi-
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ca sino también al incentivo de generar exce-
dentes en materia de capital social.

La implementación de políticas orientadas a la
reducción de la pobreza debe calificar a los pro-
yectos viables en el aspecto económico y social.
En cuanto a proyectos viables de combate a la
pobreza es preciso el cierre del ciclo de la mis-
ma. Generalmente se tiene experiencia en ma-
teria de planificación, organización y ejecución,
dejando de lado la evaluación de proyectos de
formación de capital social. Al respecto, en un

plan de proyectos de cooperación interna y ex-
terna se recomienda no solo mirar los benefi-
cios sociales y económicos sino también consi-
derar el rol del capital social en la reducción de
la pobreza.

En el siguiente recuadro se trascriben importan-
tes preguntas que pueden servir de delineamien-
to para una evaluación nacional de proyectos
en materia de beneficios de aporte al capital so-
cial. Los tópicos son recopilaciones de las reco-
mendaciones de la CEPAL (2001).

1. ¿En qué medida la política propuesta fortalecerá o debilitará el capital social existente en
las redes de pobres, y hasta qué punto aumentará sus vínculos con otras redes de las que
están excluidas?

2. ¿Cuáles son los flujos probables de bienes emocionales que generará la medida propuesta?
Y por consiguiente, ¿dónde se producirán las inversiones y desinversiones de capital social
que probablemente originará la medida?

3. ¿Cuáles son las instituciones (formales o no) necesarias para la aplicación satisfactoria de la
política propuesta?

4. ¿De qué manera la medida propuesta modificará los valores afectivos de las instituciones
nuevas o de las ya existentes?

5. ¿En qué medida la política propuesta alterará los términos y niveles de intercambio que
determinan la distribución del ingreso y dependen del capital social individual? ¿Cómo se
puede aumentar el poder de los pobres con el fin de reducir su pobreza?

Fuente: CEPAL (2001).

V. Diseño del círculo virtuoso
CAPITAL SOCIAL – DESARROLLO

Un supuesto interesante para la creación del cír-
culo virtuoso es recomendado por Alarcón
(2000), quien afirma que la capacidad de gene-
ración de renta de los individuos pobres depen-
de de la posesión de activos productivos y de su
rentabilidad, asociando así la pobreza con la
ausencia de estos activos y/o con su baja pro-
ductividad. Este supuesto relaja la principal pre-
misa que suele estar detrás de todo círculo vi-
cioso de desarrollo, en la que se enfatiza que la
variable relevante para medir la desigualdad y
su relación con el desarrollo económico es la

distribución de la renta. En efecto, el supuesto
es remplazado por el de distribución de los acti-
vos productivos. La formación del círculo virtuoso
parte de un mayor acceso y distribución de acti-
vos productivos, clasificados como acervos de
capital humano, físico y social.

Un segundo supuesto básico es que los tres tipos
de capital pueden ser creados por la persona.

Enmarcado en los supuestos del párrafo ante-
rior, y sobre la base de las variables y relaciones
observadas en la estimación de la regresión, en
la sección III, según la probabilidad de ocurren-
cia y su relativa significación, se presenta a con-
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tinuación el diagramado básico del CÍRCULO
VIRTUOSO DESARROLLO-CAPITAL SOCIAL. Es
interesante ver que para el diseño del círculo ha
sido preciso responder a preguntas básicas,
como:

• ¿De dónde proviene el capital social?

• ¿Cómo se puede aumentar el capital social?

• ¿Cómo se puede evitar que disminuya?

• ¿Cómo se puede utilizar para reducir la po-
breza?

Se parte del hecho de que los individuos con un
capital social incrementado tienen mayores po-
sibilidades de salir de la pobreza. El círculo vir-
tuoso se inicia con políticas que tiendan a au-
mentar el capital humano de cada paraguayo.
De aquí que un primer paso es el aumento de
su capital humano, basado en factores de

competitividad y de no competitividad. Un ma-
yor acervo de capital humano permite no solo
más conocimiento, ingreso y nivel de ahorro,
sino también mayor desarrollo humano. Segui-
damente, se procede a formar el acervo de fac-
tores propiamente no competitivos, como las ca-
racterísticas socioeconómicas de las personas. El
tercer paso es la formación de capital físico. Este
proceso de creación puede darse en forma si-
multánea, debido a la interacción entre los tres
tipos de capitales.

El proceso final de reducción de la pobreza es
resultado del incremento del capital social. En el
círculo conviven paraguayos con mayor capital
humano, físico y capital social. Esta cadena po-
sitiva posibilitará el incremento de la productivi-
dad, seguido de un incremento en el ingreso
pero, a diferencia de otros modelos, la presen-
cia del capital social hará que las diferencias de
ingreso disminuyan y/o desaparezcan.

VI. Conclusiones

Entre las estrategias de reducción y alivio de la
pobreza, el concepto de capital social es un en-
foque nuevo y muy discutido. De hecho, surge
una realidad en materia de políticas económi-
cas que priorizan la reducción de la pobreza,

pues éstas no solo deben contener políticas de
crecimiento económico sino que deben abarcar
a políticas que tiendan a la formación de capital
humano y social. Una herramienta básica es el
rompimiento del círculo vicioso de la pobreza,
con la implementación de un círculo virtuoso
de desarrollo que empieza con el diseño y afian-
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zamiento del capital humano, como factor que
tiende a la formación de capital social.

El Paraguay ya no puede reducir su pobreza y
desigualdad, descuidando iniciativas de inversión
en capital social. Es más, todas las estrategias de
desarrollo socioeconómico no pueden dejar de
lado la inversión en capital social. Esto no impli-
ca que se deba prestar menos atención a los otros

tipos de capital (humano y físico). Las distintas
estrategias económicas nacionales deben dise-
ñar una nueva política de desarrollo que ade-
más de incorporar los elementos tradicionales
hasta ahora considerados, integre nuevos para-
digmas realzando las redes, el empoderamiento
y el liderazgo, por mencionar algunos de los com-
ponentes del capital social.
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Las reconfiguraciones territoriales del Chaco paraguayo:
entre espacio nacional y espacio mundial*

Fabricio Vázquez**

Los diferentes actores socioeconómicos del
Chaco invierten, modifican, proyectan y eje-
cutan diversas acciones con objetivos, medios
y tecnologías diferentes, las cuales producen
una nueva configuración espacial que invita
al estudio de las implicancias territoriales,
afectando de igual manera tanto las zonas ur-
banas “activas” como las repulsivas. Este es-

tudio demuestra que las transformaciones te-
rritoriales de una gran periferia reestructuran
y dinamizan el espacio chaqueño, como re-
sultado de las aceleraciones propias de la
mundialización, que produce experiencias de
integración inéditas y da un nuevo perfil a las
regiones marginadas.

Resumen

La noción de mundialización se convierte en una
de las más válidas para comprender las grandes
modificaciones territoriales que se producen ac-
tualmente en el Chaco paraguayo. Los procesos
de integración regional y transfronteriza, así
como la aceleración en las actividades producti-
vas y la implantación de nuevos actores son las
primeras manifestaciones de un fenómeno que
aún no ha alcanzado su punto de inflexión.

Los diferentes actores socioeconómicos del Cha-
co (menonitas, ganaderos paraguayos y brasile-
ños, grupo Moon) invierten, modifican, proyec-
tan y ejecutan diversas acciones con objetivos,
medios y tecnologías diferentes, las cuales pro-
ducen una nueva configuración espacial que in-
vita al estudio de las implicancias territoriales,
afectando de igual manera tanto las zonas urba-
nas “activas” como las repulsivas.

Durante la mayor parte de la historia de la ocu-
pación del espacio paraguayo, centrada sobre la
región Oriental y principalmente la capital, Asun-
ción, el Estado ha concedido a los actores priva-
dos un amplio margen de maniobra. Este estu-
dio demuestra que las transformaciones territo-
riales de una gran periferia reestructuran y dina-
mizan el espacio chaqueño, como resultado de
las aceleraciones propias de la mundialización,
la cual produce experiencias de integración in-
éditas dando un nuevo perfil a las regiones mar-
ginadas. El Chaco paraguayo se encuentra así
ante una encrucijada mayor: la de integrarse al
Mercosur de los Estados o a la Zicosur de las
regiones.

* El presente artículo forma parte de una investigación de más largo alcance sobre los procesos de integración y desarrollo
territorial del Chaco paraguayo.

** El autor es investigador en geo-economía de la Facultad de Ciencias Agrarias de la Universidad Nacional de Asunción
(UNA).



POBLACIÓN  Y  DESARROLLO

7070707070

1. Introducción

Las transformaciones territoriales que afectan a
todos los espacios regionales y nacionales son
innegables. En este contexto, el espacio para-
guayo sigue siendo concebido como un disposi-
tivo productivo agropecuario, en el que el mo-
vimiento de la frontera agrícola es el fenómeno
creador de nuevos territorios. La mayoría de las
reconfiguraciones territoriales han sido estudia-
das como elementos secundarios de las trans-
formaciones económicas, debido sobre todo a
la inexistencia de centros de investigación geo-
gráfica en el país. Sin embargo, las dinámicas
territoriales que se producen en las dos regiones
del país, la Oriental y la Occidental, exigen una
nueva mirada espacial, donde se pueden encon-
trar recientes elementos de comprensión y aná-
lisis a los problemas económicos y territoriales
de Paraguay.

La situación geográfica particular del país, su
centralidad continental, que la paga con la me-
diterraneidad, y sus dos grandes vecinos que le
rodean, ya no son hoy las barreras insalvables
para el desarrollo. El espacio paraguayo polari-
zado por la región Oriental no es el único terri-
torio activo del país. El Chaco aparece y se in-
serta en los procesos de integración regional con
actores, actividades y formas diferentes.

Entender la encrucijada y los desafíos del Chaco
exige una serie de innovaciones metodológicas
importantes, sobre todo en las escalas de análi-
sis, ya que las interacciones entre los actores lo-
cales, regionales y mundiales no respetan fron-
teras e imprimen una gran aceleración a los in-
tercambios y procesos de integración regional.

2. Estructura territorial de Paraguay

El territorio paraguayo se caracteriza por la divi-
sión administrativa, ecológica y cultural en dos
regiones separadas por el río Paraguay. La pri-
mera de ellas, la región Oriental, constituyó des-
de el período colonial el espacio de preferencia
de los paraguayos. Antes de la llegada de los es-
pañoles, los indígenas de ambas márgenes man-
tenían una rivalidad legendaria. La fundación del
fuerte de Asunción, en 1537, fue aprovechada

por los de la región Oriental para establecer una
defensa ante los ataques devastadores de los
ocupantes del Chaco. A lo largo de todo el pro-
ceso colonial, e incluso durante la independen-
cia, la expansión territorial se produjo hacia los
alrededores de Asunción; la parte Sur de la re-
gión, por ejemplo, fue ocupada y controlada por
las misiones jesuíticas.

Actualmente, la región Oriental concentra el 97%
de la población total del país, aunque represen-
ta solo el 39% del territorio nacional (159.000
km² aproximadamente). En esta región se en-
cuentran las principales ciudades del país, que
constituyen, en el caso paraguayo, concentra-
ciones urbanas de más de 100.000 habitantes.
Estas ciudades, Asunción, Ciudad del Este y En-
carnación, las dos últimas fronterizas, son el re-
sultado de proyecciones platinas y lusitanas, que
continúan ejerciendo sus influencias seculares.

La región Oriental fue integrándose lentamente,
siendo el extremo Este el último en ser ocupa-
do, fenómeno que se produce entre las décadas
de 1970 y 2000, a causa de la centralización
económica y política sobre Asunción. Las ciuda-
des intermedias como Villarrica, Coronel Ovie-
do y Concepción mantuvieron siempre un rol
secundario en la producción de la riqueza na-
cional, considerada como uno de los agentes
dinamizadores de la integración de los espacios
periféricos, a través de la agricultura.

Del otro lado del río Paraguay se extiende una
gran llanura, la región Occidental o Chaco, que
forma parte del Gran Chaco Sudamericano. Esta
región natural, caracterizada por un clima semi-
árido y una estructura geológica particular, con-
trasta diametralmente con la Oriental, que se
distingue por un clima subtropical. Las diferen-
tes conformaciones florísticas y faunísticas au-
mentan las diferencias entre ambas regiones. Solo
el 3% de la población paraguaya, aproximada-
mente 150.000 personas, habita esta región cuya
extensión es de más de 240.000 km².

Esta estructura birregional es la primera caracte-
rística del territorio paraguayo, donde se combi-
nan y refuerzan diferencias geológicas, climáti-
cas y humanas. Nada parece integrar estas re-
giones opuestas, aunque esto tampoco ha sido
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una prioridad nacional, ya que la región Orien-
tal, centrada sobre Asunción, polariza la capaci-
dad de intervención territorial. De esta forma,
es la receptora de una amplia mayoría de obras
de infraestructura y de otros proyectos de inver-
sión, lo que margina a la región chaqueña.

Otro indicador del enclaustramiento del Chaco
son las infraestructuras de comunicación, que
permiten a Paraguay vencer el encierro geográ-
fico. La región Oriental dispone de las mejores
rutas y los dispositivos adecuados para la co-
nexión con los países vecinos. La ruta Transcha-
co, construida por los menonitas a inicios de los
años ‘60, es el único medio de comunicación
con la región Oriental, lo que permite asegurar
un cierto intercambio entre ésta y el Chaco.

Esta dicotomía espacial no es neutra. Si la región
Oriental es llamada por los geógrafos Klienpen-
ning, Gaignard y Souchaud como el “Paraguay
verdadero” o como el “Paraguay útil”, el Chaco
puede ser considerado como un “ángulo muer-
to” o una periferia no controlada, un espacio
marginal, marginado y repulsivo, o simplemen-
te como el “falso Paraguay”.

Sin embargo, el Chaco está experimentando,
especialmente a partir de la década de 1980, un
conjunto de dinámicas espaciales que están, en
su mayor parte, desconectadas del Paraguay ver-
dadero (región Oriental).

3. Breve historia de la implantación
humana en el Chaco

Los primeros habitantes del Gran Chaco fueron
un conjunto de pueblos indígenas cazadores,
recolectores, seminómadas, considerados como
paleolíticos. Sin embargo, sus vecinos de la re-
gión Oriental de Paraguay, los del grupo Tupí-
Guaraní, eran neolíticos.

La llegada de los conquistadores españoles no
va a modificar la vida de los grupos indígenas
del Chaco, ya que el descubrimiento del Perú
por Pizarro se realiza por el norte, teniendo como
vía de acceso el océano Pacífico. Ante esta reali-
dad, los conquistadores españoles que habían
llegado por el Río de la Plata y pretendían alcan-

zar el oro del Perú navegando por el río Para-
guay y luego continuando por el Chaco, deben
transformarse en agricultores y abandonar sus
esperanzas de El Dorado. El cierre de esta vía de
acceso al Perú mantuvo al Chaco lejos de todo
juego de poder y se convirtió pronto en un es-
pacio repulsivo, especialmente a partir de los
relatos de indígenas Tupí-Guaraní y de españo-
les sobre los encuentros, nunca amistosos, con
los aborígenes de la región.

Aparte de algunas experiencias de misiones je-
suíticas en el Chaco, pero en las proximidades
de Asunción, este espacio se mantuvo aislado
hasta la mitad del siglo diecinueve, cuando Pa-
raguay comienza a definir sus fronteras tras la
guerra contra la Triple Alianza. Antes, en 1855,
el gobierno paraguayo intenta establecer una
colonia agrícola con inmigrantes franceses en la
parte sur, pero esta experiencia se convierte en
un conflicto importante con el gobierno de Fran-
cia. Uno de los principales motivos del fracaso
de la instalación de los colonos fue que los fran-
ceses no eran agricultores ni tenían vocación
agrícola. Además, estos “venían al Paraguay, no
al Chaco”. Finalmente, los colonos lograron ins-
talarse en la región Oriental y en las provincias
del norte argentino.

Una vez terminada la guerra contra la Triple
Alianza, el gobierno paraguayo decide la venta
de terrenos fiscales, que son adquiridos a bajo
precio por empresas brasileñas, argentinas, in-
glesas y francesas. La venta de tierras estuvo
acompañada de una tímida política de llamado
a inmigrantes europeos que tendrían que repo-
blar e impulsar el desarrollo del país. Pero Para-
guay no pudo competir con los puertos de Bue-
nos Aires y Montevideo. A falta de un conoci-
miento cartográfico y catastral exacto, la venta
se realizó sobre un plano realizado por Fontana,
el explorador argentino que demostró la no na-
vegabilidad del Pilcomayo.

a. La era del quebracho

El descubrimiento de bosques de quebracho en
la zona norte del Chaco fue la clave de la ex-
pansión del dispositivo empresarial argentino de
quebracho y tanino más allá de sus fronteras.
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De esta forma, las empresas que extraían el que-
bracho en el norte argentino se posicionaron en
el Chaco paraguayo, el cual se convirtió en un
espacio que funcionaba según el modelo eco-
nómico argentino. Las empresas tanineras esta-
ban exoneradas de todo impuesto en Paraguay,
de manera a fomentar la industrialización y el
poblamiento de las zonas periféricas. Este fue el
comienzo del fin del sistema territorial indígena
y el surgimiento de las primeras superposiciones
territoriales. Una de las responsabilidades de las
empresas, ante el pedido expreso del gobierno
paraguayo, era la asimilación de los indígenas a
la nación paraguaya.

Ante las ventajas nada despreciables, las com-
pañías argentinas, entre ellas La Forestal, con-
trolaban la producción de quebracho y tanino
en Paraguay. Pero es Carlos Casado quien edifi-
ca todo un imperio en el Chaco y se convierte
en uno de los mayores propietarios del mundo,
lo que le permitía jactarse diciendo que “su pro-
piedad contenía una superficie equivalente a los
reinos de Bélgica y Luxemburgo juntos”. Ante la
falta de mano de obra para los trabajos de cam-
po y de las industrias tanineras, las empresas uti-
lizaron a los indígenas, quienes no solo habían
perdido su territorio sino además trabajaban en
condiciones de esclavitud solapada, en sus anti-
guas tierras. Para el efecto, la religión fue el ele-
mento facilitador de la integración industrial de
los indígenas. La misión Anglicana se encargó
del desafío y trabajó en la aculturación de los
indígenas.

Los elevados costos de transporte, que implica-
ba mantener las explotaciones en el Chaco pa-
raguayo, estaban totalmente compensados con
los bajos costos de la tierra, en comparación con
la Argentina. Para ello, la mayoría de las empre-
sas disponían de barcos propios que aseguraban
el trayecto entre el Chaco paraguayo y el puerto
de Buenos Aires.

Pasadas las dos guerras mundiales, período de
elevada demanda de tanino destinado en gran
parte a la confección de calzados para los solda-
dos, así como el descubrimiento de un produc-
to sustituto en África, “la mimosa”, hizo que, a
partir de 1950, la producción se desplazara del
Chaco argentino y paraguayo hacia África, don-

de La Forestal también estaba instalada. Así, el
Chaco paraguayo demostró no ser más que un
dispositivo industrial argentino en el país.

En términos espaciales, la producción de tanino
constituye la primera puesta en valor de los re-
cursos del Chaco. Sin embargo, el funcionamien-
to interno de las empresas impidió la formación
de un frente pionero o de un polo urbano atrac-
tivo, debido en su mayor parte al dominio ex-
clusivo de la empresa en los servicios a sus tra-
bajadores. La formación de verdaderas ciuda-
des privadas, en algunos casos más modernas y
con más servicios que Asunción, como Puerto
Casado, por ejemplo. La empresa proveía de to-
dos los productos y servicios necesarios a los tra-
bajadores y no permitía la entrada de otros co-
merciantes.

La ganadería tomó la posta del quebracho y gra-
dualmente se fue expandiendo en las cercanías
del río Paraguay, único medio de comunicación
y comercialización con Asunción y el resto del
país.

b. Petróleo y guerra en el Chaco (1932-1935)

La falta de definición fronteriza y la pérdida bo-
liviana del litoral marítimo (guerra del Pacífico)
son elementos claves para explicar el conflicto
armado entre Paraguay y Bolivia, que comienza
en 1932. El descubrimiento y la explotación de
petróleo en el sur de Bolivia, en el espacio que
se autoatribuían paraguayos y bolivianos, así
como la suposición de que todo el Chaco sería
un campo petrolero, encendieron esperanzas
económicas especialmente en Paraguay, lo que
convirtió al Chaco en una zona de importancia
estratégica.

Sin embargo, la lucha comercial entre las em-
presas petroleras Exxon, instalada en Bolivia, y
Royal Dutch (Shell), con fuertes intereses en el
Río del Plata y en todo el continente, jugaron
un rol geopolítico importante, aunque solapa-
do, en el conflicto.

La victoria militar paraguaya, luego de tres años
de intensos combates, definió la frontera actual
con Bolivia. En el plano exclusivamente militar,
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esta guerra fue un campo de experimentación
de armamentos y equipos, utilizados más tarde
en la Segunda Guerra Mundial. Bolivia contrató
los servicios de un general alemán, quien orga-
nizó el ejército de ese país. Así también, recibió
una misión militar checa, ya que esta república
le proveía de armamentos, en especial unos tan-
ques de combate. Éstos fueron probados en el
Chaco, pues los checos pensaban venderlos a
Alemania, que comenzaba a equipar sus fuer-
zas armadas.

c. Iglesia Católica y colonias menonitas

A partir de 1920, Paraguay y Bolivia intentan
demostrar su soberanía sobre el Chaco, a través
del establecimiento de fortines, misiones religio-
sas y de colonos. En 1921, el gobierno paragua-
yo otorga ciertos privilegios para el establecimien-
to de colonias menonitas, con la intención de
reforzar su presencia en la región. Los menoni-
tas, grupo protestante que nace en Suiza en
1525, se caracterizan por su tradicionalismo re-
ligioso, sus valores morales estrictos y por el re-
chazo de la modernidad. Éstos han podido con-
servar varios elementos culturales comunes,
como el idioma utilizado –una variante del ale-
mán–, a través de los casi 500 años de diáspora
por todo el mundo.

Al tener conocimiento de la instalación de los
menonitas, el gobierno boliviano, en 1925, hace
un llamado al Vaticano pidiendo el envío de
misioneros católicos a la misma región. Ante el
riesgo de que los habitantes de la zona, espe-
cialmente los indígenas, fuesen adoctrinados e
incorporados a la fe menonita, el Vaticano envía
a misioneros alemanes de la congregación Obla-
tos de María Inmaculada. De esta forma se echan
las bases de una confrontación confesional en-
tre actores extranjeros, en idioma alemán. Sin
duda alguna, estos grupos religiosos fueron ins-
trumentalizados por los gobiernos de Paraguay
y de Bolivia en la búsqueda de obtener una legi-
timidad territorial sobre el disputado Chaco.

De forma paradójica, los menonitas fueron los
que más aprovecharon la coyuntura económica
de la guerra del Chaco. Los soldados paragua-

yos fueron clientes directos de las incipientes
colonias, que aprovisionaron al ejército con ru-
bros agrícolas. Para la institución militar resulta-
ba más práctico y económico abastecerse de las
colonias menonitas, que de Asunción. Una vez
finalizada la guerra, todo el material bélico fuera
de servicio (municiones, armas, vehículos de
combate, etc.) es aprovechado por los menoni-
tas, quienes construyen los primeros arados y
carretas de los metales obtenidos.

A partir de la década de los ´60, las colonias
menonitas experimentan un crecimiento soste-
nido gracias al apoyo recibido del Comité Cen-
tral Menonita de Estados Unidos. Los motores
del desarrollo productivo e industrial son los prés-
tamos de inversión, mejoramiento de condicio-
nes de trabajo y, sobre todo, la construcción de
la ruta Transchaco, la primera vía de comunica-
ción terrestre en la región Occidental, que une
las colonias menonitas del Chaco con Asunción.
Esta ruta es construida gracias a las gestiones de
los menonitas norteamericanos, quienes logra-
ron convencer a su gobierno de apoyar el desa-
rrollo en Paraguay. El gobierno paraguayo acep-
tó el proyecto, pero indicó que tenía otras prio-
ridades, como por ejemplo el mejoramiento de
la ruta Asunción-Encarnación, por lo que las
obras contaron con poco apoyo estatal. La ruta
Transchaco fue construida con capital financie-
ro y humano proveniente de Estados Unidos,
cuyo gobierno cedió inclusive algunas máqui-
nas sobrantes de la guerra de Corea a la comi-
sión constructora de la ruta.

4. Emergencia y reestructuración
territorial en Paraguay: rupturas
y aceleraciones (1980-2003)

Las décadas de los ´80, los ´90 y principios de
los 2000 son prolíficas en aceleraciones, conti-
nuidades y rupturas espaciales en todo el terri-
torio. Los principales ejes del desarrollo siguen
siendo el crecimiento demográfico, la concen-
tración de la población urbana, el éxodo rural,
la expansión de la frontera agrícola y la integra-
ción regional. Aunque la mayoría de estos fenó-
menos ha sido estudiada a la luz de varias disci-
plinas, la magnitud territorial no ha sido tenida
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en cuenta, quizás por el peso de los estudios
sobre los recursos naturales, que pretenden in-
cluir el aspecto espacial.

La evolución espacial que prima en este perío-
do, 1980-2000, es la aceleración de la ocupa-
ción de la región Oriental, así como el crecimien-
to urbano y la descompresión rural por el éxodo
interno, dirigido en su mayor parte a Asunción,
y el externo, principalmente a Buenos Aires. La
valorización del extremo Este del país, que co-
mienza con la construcción de la represa hidro-
eléctrica de Itaipú y continúa con la lenta pene-
tración de colonos brasileños, rediseña el nuevo
espacio fronterizo con el Brasil. La política esta-
tal del gobierno paraguayo, conocida como
“marcha al Este” se reveló más tarde como una
política brasileña de “marcha al Oeste”, con la
llegada de colonos de ese país a la región Orien-
tal. Los cultivos de renta, primero el algodón y
luego la soja, fueron los rubros agrícolas claves
en el proceso de esta expansión.

En el plano geopolítico, el gobierno de Stroess-
ner (1954-1989) da un golpe de timón en las
relaciones internacionales paraguayas. Así, a
partir de la década de los ́ 70, la salida al mar, es
decir el rompimiento del aislamiento geográfi-
co, ya no se hace por la vía natural e histórica, el
Río de la Plata (eje Sur), sino por la red rutera
brasileña y el nuevo puerto franco paraguayo
en Paranaguá (eje Este). Antes, Paraguay depen-
día económicamente en exclusividad de los puer-
tos argentinos para la entrada y salida de mer-
cancías. La dependencia política del puerto de
Buenos Aires se rompe recién con la indepen-
dencia de Paraguay en 1811, que, según Rodrí-
guez Alcalá, fue realmente una independencia
de la Buenos Aires amenazante que de la lejana
y débil España.

Este cambio del eje Sur por el eje Este tendrá
consecuencias políticas, económicas y espacia-
les relevantes. En el plano político significa la
integración de Paraguay a la órbita brasileña en
detrimento de la argentina, lo que posibilitó que

los intercambios comerciales crecieran con el
Brasil, a partir de la década de los ́ 70. En térmi-
nos espaciales, es la región Oriental la que evo-
luciona. El eje Sur, fluvial, rutero y ferroviario
hacia Buenos Aires, donde la ciudad fronteriza
de Encarnación era el dispositivo de interfase con
Argentina, fue perdiendo paulatinamente impor-
tancia ante el surgimiento del eje Este hacia Bra-
sil y la creación de la ciudad de Puerto Presiden-
te Stroessner, luego Ciudad del Este.1

Pero en el Chaco, el espacio que nos interesa,
no se produjeron modificaciones relacionadas
con los eventos ocurridos, pues esta región era,
y lo es aún, un espacio reservado y secundario.
Sin embargo, otros tipos de evoluciones se pro-
ducen y están representadas por el éxito agroin-
dustrial de los menonitas, quienes encarnan la
victoria sobre “el infierno verde”. La reconver-
sión agrícola que se opera en este período, del
énfasis en la agricultura a la ganadería dirigida a
la producción láctea, constituye el punto de in-
flexión económica y territorial de todo el Cha-
co. Si hasta la década de los ´60 el centro eco-
nómico y social de la región Occidental se situa-
ba en los pueblos tanineros de la margen del río
Paraguay, a partir de los ´80 el centro se despla-
za hacia las colonias menonitas, coincidiendo
por primera vez el centro geográfico y el centro
económico del Chaco. La producción láctea de
esta región fue totalmente absorbida por el mer-
cado paraguayo, es decir la región Oriental, hasta
mediados de la década de los ́ 90. Luego comien-
zan las exportaciones de leche y sus derivados a
Bolivia y Brasil, en clara demostración de la bue-
na salud de esta actividad agroindustrial.

La pérdida de rentabilidad de la actividad leche-
ra, causada principalmente por la recesión de la
economía paraguaya, que se tradujo en la dis-
minución de la demanda interna de productos
lácteos, obligó a los menonitas a una reconver-
sión productiva. A mediados de los ́ 90, éstos se
concentran en la producción de ganado vacuno
sin descuidar la producción lechera, ya que son
los líderes y proveedores más importantes del

1 El cambio de denominación se produce luego del golpe de estado de 1989. Llama la atención la falta de creatividad y de
agudeza en la nueva denominación de la ciudad, que no se llama ni “Alto Paraná”, ni “Paraná”, ni cualquier otro nombre
coherente con la historia o la geografía de la zona, aunque se trate quizás de explicitar aún más el sentido del desarrollo y
de la integración de esta parte del país y de todo el Paraguay: el Este.
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país, con alrededor del 75% del mercado lácteo
nacional2.

El éxito menonita fortaleció e integró a los gana-
deros paraguayos de la parte Sur del Chaco, que
hasta entonces producían de forma extensiva y
no comercial. Los ganaderos paraguayos, acto-
res secundarios del sistema de actores económi-
cos del Chaco, se convierten así en componen-

Cuadro 1
Las colonias menonitas del Chaco paraguayo

Colonia Menno Ferheim Neuland

Origen Canadá (Manitoba y Saskatchenwan) Rusia (Siberia) Rusia (Siberia)

Año de instalación 1927 1930 1947

Centro urbano Loma Plata Filadelfia Neuland

Producción (2002)
• Leche 82.975.649 lts. año 16.175.882 lts. año 8.736 lts. año
• Ganado 243.620 cabezas 207.603 cabezas 101.055 cabezas
• Agricultura algodón, sorgo y maní algodón, sorgo y maní algodón, sorgo y maní

Productos claves Lácteos «Trébol» Lácteos «Co-op» Cárnicos «Neuland»
Cárnicos «Chorti»

Fuente: Elaboración propia.

tes importantes de un nuevo dispositivo produc-
tivo que tendrá que esperar los primeros años
del 2000 para emerger y afirmarse como región
ganadera de calidad y de exportación. En 2002
se inauguran dos modernos frigoríficos pertene-
cientes a las cooperativas menonitas, acordes con
los requerimientos europeos de calidad.

El crecimiento de la producción bovina, así como
de la industrialización láctea y cárnica, atraen
aún más a la población indígena de varias et-
nias, que ofrece su mano de obra barata, y so-
bre todo abundante, para las actividades menos
calificadas del proceso productivo. Otros pro-
ductores, ganaderos paraguayos y colonos eu-
ropeos3 llegados al Chaco en las décadas de los
´80 y ´90, también se concentran en torno a la
zona de las colonias menonitas, que constituye
el único polo urbano e industrial de esta región.
La posibilidad de poder contar con servicios di-

versos como comunicaciones, restauración y
sobre todo servicios de producción como ferre-
terías, maquinarias y veterinarios, hace aún más
atractiva a la zona central del Chaco, como es-
pacio para nuevas implantaciones de actores.

Sin embargo, nuevos actores se establecen en el
Chaco a finales de la década de los ´90, en la
antigua zona taninera, lo que agrega un elemento

más a la estructura territorial. Para comprender
la llegada de nuevos actores, sus lógicas y activi-
dades, es imperativo introducir análisis a escalas
nacionales, fronterizas, transfronterizas y hasta
mundiales.

El nuevo actor que hace irrupción en el año 2000
es la Iglesia de la Unificación de las Familias y la
Paz del Mundo, más conocida como secta Moon,
que adquiere más de 600.000 hectáreas de la
empresa taninera Casado, sobre el río Paraguay,
bajo el nombre de “Empresa La Victoria”. A efec-
tos prácticos, designaremos a este actor como
una empresa sin connotaciones religiosas, pues
sus actividades confesionales no se comparan con
la vitalidad empresarial y económica del grupo
Moon en el mundo. La empresa ya ha comen-
zado a ejecutar proyectos de producción agrí-
cola, forestal y de turismo, destinados principal-
mente al mercado asiático4.

2 Nestlé y Parmalat disponen de menos del 20% del mercado de productos lácteos de Paraguay.

3 A inicios de los años ´80, la llegada a la presidencia de Mitterrand en Francia produce incertidumbre en algunos empresa-
rios franceses, quienes ante el temor de que aumenten los impuestos a la riqueza, emigran al exterior. Algunos llegan a la
zona noroeste del Chaco y desarrollan actividades productivas (jojoba y ganadería), sin mayor suceso. Asimismo, ciudada-
nos alemanes son atraídos por el bajo costo de la tierra en el Chaco.

4 Existe un desconocimiento sobre las actividades y proyectos de la empresa así como su inacccesibilidad, debido principal-
mente al ataque mediático que ha soportado. La problemática más importante constituye la población del pueblo Puerto La
Victoria, que desea contar con una mayor cantidad de espacio para la comuna.
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El escenario se completa con los actores brasile-
ños que comienzan a comprar grandes exten-
siones de tierra, en el noreste del Chaco. La ins-
talación de nuevas estancias de producción ga-
nadera intensiva responde a la demanda del mer-
cado regional brasileño, centrado sobre el esta-
do de Mato Grosso do Sul y la ciudad de Cam-
po Grande. Si bien los propietarios brasileños
viven en el Brasil, la aviación privada5 permite
administrar las explotaciones a distancia. La gran
mayoría de los obreros y encargados de estas
estancias son también brasileños. Esto demues-
tra que la penetración brasileña y la dinamiza-

ción del espacio paraguayo no se reducen solo
a la región Oriental, sino que se expanden tam-
bién al Chaco.

Si la zona central del Chaco, poblada por los
menonitas, sigue siendo el punto neurálgico de
esta región por las actividades industriales y por
hallarse conectada a la capital, Asunción, me-
diante la única ruta pavimentada, los actores re-
cién llegados no parecen estar interesados ni en
la zona central ni en la ruta Transchaco, como
elementos estructurantes de sus actividades.

A falta de políticas públicas y de una presencia
efectiva del aparato estatal sobre el territorio, el

Cuadro 2
Tierras de propietarios extranjeros en el departamento de Alto Paraguay (noreste), lista no exhaustiva

Ubicación Propietario Hectáreas Origen Actividad principal

Puer to La Victoria La Victoria SA (Secta Moon) 400.000 Grupo coreano Agricultura, ganadería y turismo

Pto. Esperanza La Victoria SA (Secta Moon) 200.000 Grupo coreano Agricultura, turismo

Pto. Verde 120.000 Brasileño Ganadería

Pto. Caballo Timothy Towell* 80.000 Estadounidense Desconocida

Pto. Leti La Victoria SA (Secta Moon) 85.000 Grupo coreano Turismo

Ko’ejhu 40.000 Alemán Ganadería

Estancia María 20.000 Brasileño Ganadería

Kuñatai Maidana 15.000 Brasileño Ganadería

Pto. Triunfo 15.000 Brasileño Ganadería

Estancia Miranda 10.000 Alemán Ganadería

Total 985.000
* Ex embajador estadounidense en Paraguay, durante la década de 1990.
Fuente : Diario Abc Color, Asunción, 17 de octubre de 2002.

5 Los propietarios disponen de avionetas particulares, que les posibilitan una comunicación y un control fluido desde el Brasil.
Por otra parte, los presidentes de Paraguay y Brasil, Nicanor Duarte Frutos y Lula da Silva, ya negociaron la construcción de
un nuevo puente sobre el río Paraguay, que unirá el Chaco con el estado de Matto Grosso, entre las comunidades de
Carmelo Peralta, en Paraguay, y Puerto Murtinho, en Brasil.

Chaco es un espacio privilegiado para la implan-
tación de actores privados nacionales y extran-
jeros, los cuales disponen de medios y objeti-
vos, diferentes y contradictorios. Es innegable
también que estos actores implementan sus di-
versas estrategias territoriales a escalas diferentes.

Ante este estado de “ebullición” territorial so-
bre un espacio considerado difícil, marginal y
repulsivo, es válido cuestionarse acerca de los
tipos de intereses en juego y las razones de la
nueva “atracción” del Chaco. Las respuestas no
serán sencillas ni habrá que buscarlas dentro

de los debilitados límites del Estado paraguayo,
aunque éste sea el primer administrador del te-
rritorio.

Las escalas regionales, continentales y mundia-
les podrían ser los hilos conductores que expli-
quen, en parte, la nueva configuración regional
del Chaco paraguayo y hasta del Gran Chaco
Sudamericano. Asimismo, las estrategias de los
actores antiguos y nuevos del Chaco obligan a
integrar el enfoque de la mundialización, enten-
dida como una aceleración de los flujos crecien-
tes de hombres, capitales, bienes y servicios,
entre las diferentes partes del mundo.

Las reconfiguraciones territoriales del Chaco paraguayo: entre espacio nacional y espacio mundial
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Esquema 1
Ubicación de los principales actores socioeconómicos del Chaco paraguayo

5. La integración regional en dos
modelos, complementación
y competencia

a. Del Mercosur al Atlántico.

Uno de los vectores más importantes del proce-
so de mundialización es la figura de la integra-
ción regional6. En el caso de Paraguay, la emer-
gencia del Mercosur ha acelerado la integración
interna dentro de éste o, como lo indica Rodrí-
guez Alcalá, “mientras que Paraguay y Uruguay

se integran al Mercosur, Argentina y Brasil se in-
tegran al mundo”.

En efecto, el nacimiento del Mercosur se da casi
al mismo tiempo que el retorno del país a la vida
democrática, producido el primero en 1989 y el
segundo, en 1991. Para el Paraguay, el Merco-
sur tiene una significación particular, especial-
mente en materia de relaciones internacionales,
vinculada directamente con el fin del antagonis-
mo entre Brasil y Argentina7. Visto desde Para-
guay, el Mercosur es un dispositivo económico

6 No obstante, puede analizarse la integración regional como una defensa o reacción para limitar los efectos negativos de la
mundialización y, al mismo tiempo, aprovechar mejor las oportunidades que ésta ofrece.

7 La confrontación geopolítica entre los dos grandes países de la región fue siempre una amenaza para Paraguay, que tuvo una
política pendulante con sus dos vecinos. Sin embargo, Stroessner aprovechó de manera excelente los juegos de poder en la
década de los ´70, cuando Brasil y Argentina se disputaban el potencial energético del río Paraná, que luego se materializó
en las construcciones de las represas de Itaipú y Yacyretá. Ambos tratados fueron resistidos por los geopolíticos brasileños y
argentinos, quienes criticaban a sus respectivos gobiernos por los “beneficios excesivos” concedidos a Paraguay.
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y comercial de fuerte vocación atlántica –todos
los puertos brasileños y argentinos están sobre
el océano Atlántico–, producto de la historia e
influencia platina.

Las estadísticas8 demuestran que el Mercosur no
hace más que reforzar esta tendencia de inte-
gración paraguaya y de rompimiento del encie-
rro geográfico gracias y a través sus dos grandes
vecinos, especialmente Brasil. El cambio de
orientación de los intercambios paraguayos, del
eje Sur –Argentina– al eje Este –Brasil–, mantu-
vo y reforzó la salida al Atlántico, que incluía el
monitoreo de la economía paraguaya por los dos
vecinos, al controlar los flujos de entrada y de
salida.

No es sorprendente que dos de las tres ciudades
más importantes en términos demográficos y de
producción de riqueza de Paraguay sean fronte-
rizas. De esta forma, Asunción, Ciudad del Este
y Encarnación son los polos urbanos, económi-
cos y comerciales más dinámicos del país o, sien-
do más precisos, de la región Oriental.

Pero es esta región –el Paraguay verdadero– la
que se integra al Mercosur; el Chaco sigue sien-
do una gran periferia dentro del esquema para-
guayo. Pero si incluimos en la escala de análisis
al Gran Chaco percibimos que se trata de una
gran isla periférica y secundaria de Argentina,
Paraguay y Bolivia. Esta gran región no forma
parte del área de influencia directa del Merco-
sur, muy centrado sobre la costa atlántica y so-
bre las metrópolis –Buenos Aires, Sao Paulo, Río
de Janeiro–.

b. De la Zicosur al Pacífico

La Zicosur –Zona de Integración del Centro
Oeste Sudamericano– es una instancia de inte-
gración regional cuyo aire de acción coincide
prácticamente con el ecosistema del Gran Cha-
co –suroeste de Bolivia, noroeste de Argentina,
el Chaco paraguayo y el norte de Chile–, pero
con una salida marítima en el norte chileno. A

diferencia del Mercosur, la Zicosur agrupa a los
actores locales y regionales, mas no nacionales,
en el sentido de los poderes ejecutivos de los
Estados-Nación. El objetivo principal de la Zico-
sur es el desarrollo del comercio con los merca-
dos de la cuenca del Pacífico y, especialmente,
con los países asiáticos. Las regiones miembros
la definen como “unión de las periferias del cen-
tro Sur del Cono Sur”.

La iniciativa de la conformación de la Zicosur
nace en la región de Antofagasta, Chile, con la
intención de generar un desarrollo regional ba-
sado en la infraestructura portuaria de toda la
franja costera chilena y, al mismo tiempo, atraer
a los actores socioeconómicos de la macrorre-
gión andina, en donde se agrega el Gran Chaco
Sudamericano.

La característica principal de la Zicosur radica
en que los actores miembros provienen de las
zonas periféricas de cada uno de los países, lo
que nos lleva a considerarla como el “club de
los periféricos”, frente al Mercosur, el “club cen-
tral”. Otro factor que caracteriza a la Zicosur es
su formato “regional”, con regiones interrelacio-
nadas por una historia y una geografía comu-
nes, ante un Mercosur articulado por los Esta-
dos-Nación.

Las primeras acciones de la Zicosur han sido di-
rigidas a la creación y el mejoramiento de las
infraestructuras de comunicación, con énfasis en
los pasos andinos entre Argentina y Chile, así
como los trechos entre Bolivia y Argentina, Boli-
via y Paraguay, y Paraguay con Argentina. Si bien
todas las regiones interiores del Cono Sur espe-
ran poder lograr niveles crecientes de integra-
ción regional, son los países mediterráneos, es-
pecialmente Bolivia, los más esperanzados en
poder romper el aislamiento mediante esta nueva
instancia.

Entre las regiones de la Zicosur, el Chaco para-
guayo presenta los niveles más bajos de densi-
dad poblacional, lo que incide considerablemen-
te en la integración regional. Por su parte, el go-

8 Decidimos no incluir estadística económica, pues lo que nos interesa demostrar son las manifestaciones territoriales de los
procesos económicos.
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bierno paraguayo no manifiesta un interés fuer-
te en la Zicosur, quizás porque tiene otras áreas
de acción prioritarias y porque, históricamente,

el Chaco ha sido dejado en manos de actores
privados y, como lo indicamos antes, con fuerte
componente extranjero.

Mapa 1
Modelos de funcionamiento de la integración regional para Paraguay: entre el Mercosur de los estados

y la Zicosur de las regiones

b. Los corredores de integración, las nuevas
 venas de la economía continental

La idea de unir los océanos Atlántico y Pacífico
tiene una larga historia que se remonta incluso
hasta antes de los años ´50, cuando la mayoría
de los países del continente intentaba integrar
sus espacios periféricos a través de la coloniza-
ción interna, acompañada casi siempre de in-
fraestructura de comunicaciones. Cada país im-
plementó políticas diferentes, privilegiando la red
rutera o el ferrocarril, según un conjunto de con-
diciones físicas y económicas de las regiones en
cuestión.

A mediados de los años ´90, el Banco Intera-
mericano de Desarrollo (BID) se involucra en los
proyectos relacionados con los corredores bi-
oceánicos, mediante el financiamiento de las
obras. Se definen además tres corredores princi-
pales: uno al norte, otro al sur y el central, con
un énfasis en la articulación de los dispositivos

de comunicación entre los países. Mientras, la
Corporación Andina de Fomento (CAF) y el Fon-
do Financiero para el Desarrollo de la Cuenca
del Plata (FONPLATA) se convierten en las insti-
tuciones regionales de gestión.

En Paraguay, el territorio directamente afectado
por el corredor central es el Chaco, que logrará
por este medio romper la dependencia de la
región Oriental e integrarse mejor a la macro-
rregión del Gran Chaco, que se unirá a su vez
por múltiples vías a los sistemas andinos y plati-
nos. La ruta Transchaco tendrá que ser conecta-
da a las rutas argentinas y bolivianas, ya conec-
tadas a las chilenas, y orientadas casi todas a los
puertos de Mejillones, Antofagasta, Iquique y
Arica, en el norte chileno. Cuando se disponga
de esta red caminera, Paraguay contará con una
nueva vía de salida exterior, a la cual denomina-
mos “Eje Noroeste”. La particularidad reside en
que esta nueva vía de quiebre del aislamiento
no responderá, al menos de forma explícita, a

Fabricio Vázquez
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los intereses argentinos ni brasileños que, en el
caso de Paraguay, han estructurado siempre el
territorio.

Existen muchos trechos que aún no son funcio-
nales, lo que indica que los corredores están en
el estadio de proyectos, pero con avances pro-
metedores, así como los discursos de sus acto-
res, en su mayoría utópicos, que los conciben
como el soporte de entrada al mercado asiático,
donde el Cono Sur aparecería como proveedor
de alimentos para más de “mil millones de asiá-
ticos”.

Pero la realización de las obras de infraestructu-
ra de los corredores bioceánicos, y por ende el
soporte básico de la Zicosur, pasa indefectible-
mente por las instituciones públicas para las cua-
les, en el caso de Paraguay, no constituyen toda-
vía una prioridad nacional ni regional. Contra-
riamente a lo que podría esperarse, los actores
privados del Chaco, que hasta hoy supieron
movilizar sus propios recursos para comunicar-
se con las otras regiones, hacen un llamado al
Estado paraguayo para la materialización de las
infraestructuras, debido a que su envergadura
impide que sean integradas como costes de los
actores privados.

6. La nueva configuración territorial:
marginalización nacional y
centralidad regional 

El Chaco paraguayo se encuentra viviendo un
período de intensas modificaciones espaciales,
debido en mayor medida a la gran dinámica
económica y a la diversificación de sus actores.
Las colonias menonitas constituyen el centro
agroindustrial de todo el Chaco. Sin embargo, la
llegada de nuevos actores, sobre todo en la fran-

ja del río Paraguay, podría originar competencia
por el centro económico de la región, mante-
niendo vigentes las antiguas tendencias territo-
riales, lo que podríamos llamar “el resurgimien-
to de la franja del río Paraguay”, luego de su
período de gloria con la explotación del quebra-
cho y la producción industrial de tanino.

La estrategia menonita parece orientarse hacia
la diversificación productiva y la ampliación de
los mercados internacionales, ante el casi copa-
miento del mercado lácteo paraguayo. Los dos
modernos frigoríficos que poseen, uno de los
cuales está ubicado en las afueras de Asunción,
constituyen el nuevo producto clave para impo-
nerse en el mercado nacional, aunque orienta-
dos sobre todo al mercado externo.

La cuota Hilton, que permite la exportación de
productos cárnicos a Europa9 y Chile10, es el con-
dicionante del éxito de los ganaderos menoni-
tas y paraguayos del Chaco. Con una lógica con-
traria, los ganaderos brasileños del noreste cha-
queño dirigen su producción hacia el mercado
del estado de Mato Grosso. Para éstos, el Chaco
paraguayo no sería otra cosa que un dispositivo
productivo más allá de la frontera brasileña, con
un funcionamiento financiero-tecnológico simi-
lar al de la soja en la región Oriental11.

Los proyectos de las empresas pertenecientes a
la secta Moon tienen una estrategia de implan-
tación continental, basada en el privilegio de dos
ejes de comunicación. Por un lado, la Cuenca
del Plata y la proyectada Hidrovía, donde sus
empresas disponen de tierras en las adyacencias
de los ríos Paraná y Paraguay, así como comple-
jos portuarios en Uruguay y Argentina. El otro
eje parece constituirse en torno a los corredores
bioceánicos. En efecto, la secta dispone de tie-
rras en Bolivia, Brasil y Paraguay, en las áreas de

9 Argentina y Brasil también disponen de cupos de exportación de carne, lo que produce una serie de conflictos bilaterales
causados por la fiebre aftosa. La aparición de esta enfermedad cancela automáticamente las exportaciones. Paraguay
emerge ante sus vecinos como el peor alumno en la lucha contra la enfermedad, mientras que algunos ganaderos hacen
referencia a una competencia desleal dirigida por Brasil y Argentina.

10 En el caso del mercado chileno se conjugan intereses económicos y políticos de envergadura, especialmente entre Chile y
Brasil. Chile parecería preferir la carne paraguaya, aduciendo que Brasil envía la mejor carne a Europa dejando a Chile la
producción de segunda calidad.

11 La soja producida por los brasileños en la región Oriental tiene asesoramiento técnico de la EMBRAPA, Empresa Brasileira de
Producao Agricola.
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influencia de las rutas de integración y preten-
dería disponer y controlar el megapuerto de
Mejillones.

No es sorprendente que gran parte de los acto-
res socioeconómicos del Chaco sean extranje-
ros, a excepción de los ganaderos nacionales,
ya que el espacio de la región Oriental sigue sien-
do la zona de predilección de los paraguayos.
En el caso de los menonitas, poseen la naciona-
lidad paraguaya, pero funcionan con un fuerte
sentimiento solidario y comunitario que los man-
tiene unidos a sus raíces culturales.

7. Conclusión

La conjunción de los procesos de integración
regional, con el gigante Mercosur y la incipiente
Zicosur, a la que se agregan los corredores bi-
oceánicos y los nuevos actores recientemente
implantados, modifican radicalmente la lectura

tradicional de las evoluciones territoriales, inclu-
sive de aquellas regiones más aisladas y margi-
nadas, como el Gran Chaco Sudamericano.

Las estrategias productivas y comerciales de los
actores del Chaco demuestran que se trata de
un territorio activo y dinámico, que sin embar-
go sigue representando una periferia para el Es-
tado paraguayo. Esto nos lleva a concluir que
esta región está inmersa en un proceso de mun-
dialización, con sus aceleraciones y reconfigura-
ciones espaciales propias, pasando de una re-
gión marginal y repulsiva a una región dinámi-
ca, en vías de integración transfronteriza y trans-
regional. Intereses económicos, religiosos y geo-
políticos hacen que el Chaco paraguayo emerja
como un espacio en transición. En el caso de los
menonitas, representan una experiencia de
adaptación constante a los nuevos desafíos eco-
nómicos, comerciales y hasta territoriales, y sor-
prenden por su carácter religioso tradicional y
comunitario.

Fabricio Vázquez
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La simple sumatoria de actores y actividades
demuestra la aparición de nuevos centros pro-
ductivos –menonitas en la zona central, ganade-
ros paraguayos en el Sur, secta Moon y ganade-
ros brasileños en el noreste– con diferentes lógi-
cas, capitales y mercados, produciendo un equi-
librio relativo de la región. Ésta ya no se encuen-
tra centrada ni articulada por los menonitas de
la zona central, sino que cada actor maneja es-
calas diferentes, donde se conjugan las activida-
des locales con las infraestructuras regionales y
los mercados mundiales, convirtiendo a todo el
Chaco en un espacio mundializado, a pesar de
la visión que siguen teniendo los paraguayos de
la región Oriental.

A escala nacional, el Chaco aparece entonces
como un espacio no integrado al “Paraguay pro-
piamente dicho”, un espacio reservado y secun-
dario. Pero si el análisis se efectúa a una escala
regional o continental, este territorio surge como
un espacio dinámico, en franca emergencia y
pilotado por actores económicos privados.

La historia de la ocupación y del aprovechamien-
to de los recursos del Chaco se caracteriza por
un fuerte componente externo: empresas argen-
tinas, inglesas y estadounidenses dedicadas a la
producción de tanino; colonos menonitas de
origen europeo; ganaderos brasileños y la secta
Moon, considerada como una multinacional de
origen coreano.

A escala nacional, el espacio paraguayo aparece
formado por dos territorios desarticulados y con
un desarrollo a velocidades y lógicas distintas,
sin dejar de ser elementos espaciales de la mis-
ma unidad territorial. Se produce entonces una
disyunción espacial y económica, que origina un
Paraguay bicéfalo, aunque todavía esto sea im-
perceptible para la región Oriental o el “Para-
guay verdadero”, que no conoce ni valora los
recursos y desafíos que porta en sí el Chaco. El
nuevo territorio del Chaco surge entonces como
una conjunción de fuerzas económicas y geográ-
ficas entre actores antiguos y nuevos, por un lado,
y entre espacios activos y repulsivos, por el otro.
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Determinantes socioeconómicos del acceso
potencial y real a los servicios de salud en el Paraguay

Nilfa Melgarejo de Rojas ~ Pedro Vicente Garay Armoa ~ Ramón I. Ramírez Caballero

Una de las grandes preocupaciones que surge
hoy en el Paraguay, con miras a futuras refor-
mas en la estructura del sector salud, consiste
en evaluar el sistema actual y mejorar su fun-
cionamiento conforme a los objetivos y metas
propuestos, teniendo en cuenta las necesida-
des, la demanda y la oferta desde el punto de

vista de los usuarios y los recursos propios del
sector. Datos oficiales sostienen que alrede-
dor de un 30% de la población del país se
encuentra excluida de los sistemas institucio-
nales de salud, siendo uno de los factores prin-
cipales la falta de recursos para resolver sus
problemas de salud.

I.  Antecedentes

En los últimos años se ha producido un crecien-
te interés por estudiar los determinantes del ac-
ceso y la utilización de los servicios de salud.
Este interés se basa en la expectativa de que la
investigación contribuya a comprender mejor el
proceso a través del cual los servicios de salud
pueden ser correctamente distribuidos, de tal
manera a reducir la elevada proporción de indi-
viduos que reportan alguna afección y no acce-
den a servicios de asistencia adecuados. Estas
investigaciones se fundamentan en el principio
de que todas las personas tienen derecho a la
salud, independientemente de su capacidad de
pago y la creencia general de que ciertos grupos
de población, “pobres y vulnerables” y residen-
tes de zonas rurales, entre otros, no están reci-
biendo servicios médicos que sean comparables,
en términos de cantidad y calidad, con los dis-
ponibles para el resto de la población. En este
contexto, el acceso y la utilización pueden ser
vistos como un tipo de comportamiento indivi-
dual, que a su vez está en función de las carac-
terísticas mismas del individuo, del ambiente en
el que vive y de algunas interacciones entre el
individuo y la sociedad.

Una de las grandes preocupaciones que surge
hoy en el Paraguay, con miras a futuras reformas
en la estructura del sector salud, consiste en eva-
luar el sistema actual y mejorar su comportamien-
to en función de los objetivos y metas propues-
tos, teniendo en cuenta las necesidades, la de-
manda y la oferta desde el punto de vista de los
usuarios y los recursos propios del sector. Datos
oficiales sostienen que alrededor de un 30% de
la población del país se encuentra excluida de
los sistemas institucionales de salud, siendo uno
de los factores principales la falta de recursos
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mínimos para resolver sus problemas de salud1.
En este sentido, el Ministerio de Salud Pública y
Bienestar Social sostiene, asimismo, que el ac-
ceso es altamente inequitativo. La distancia, el
costo de las consultas, la mala calidad y la poca
calidez en el trato aparecen como factores im-
portantes para no acudir a los servicios de salud.
La situación en la atención hospitalaria indica
un bajo índice de ocupación de las camas dis-
ponibles; una estancia relativamente prolonga-
da en algunos hospitales; un débil sistema de
referencia y contrarreferencia de pacientes y es-
casa capacidad resolutiva de los servicios de guar-
dias de urgencias.

El Paraguay ha aumentado su infraestructura
hospitalaria, fundamentalmente en recursos físi-
cos, sin acompañarla de los recursos humanos y
financieros, razón por la cual los indicadores no
han mejorado en la medida esperada. La falta
de cobertura sigue siendo un problema impor-
tante, ya que según cifras del MSP y BS, el 38,6%
de las personas que se accidentan o enferman
no consultan en ningún servicio de salud. El
81,1% de la población carece de un seguro de
salud, público o privado, que le garantice el cui-
dado cuando la necesite.

En otro orden, resulta manifiesta la desigualdad
en la distribución territorial de recursos huma-
nos para la salud (profesionales, técnicos y auxi-
liares), concentrados en un 70% en la capital y
el departamento Central. Así, queda nada más
que un 30% para el resto del país, donde vive el
70% de la población, y una distribución tam-
bién desigual en esas regiones, donde se verifica
una concentración desproporcionada en las prin-
cipales ciudades. Se estima que entre el 30 y el
40% de la población paraguaya no tiene con-
tacto con ningún tipo de servicio de salud, pro-
porción que traducida en números alcanza en-
tre 1.500.000 a 2.000.000 de paraguayos, lo cual
es preocupante. Existe poca inversión en el per-
feccionamiento y capacitación permanente del

personal de salud, así como una falta de regula-
ción adecuada de las prácticas profesionales, lo
que impide la implementación de la Política de
Desarrollo de los Recursos Humanos para la Sa-
lud. El acceso de la población a la infraestructu-
ra de salud, agua y saneamiento es también li-
mitado, siendo una de las más bajas en América
Latina. Se evidencian grandes diferencias al com-
parar los indicadores de los ámbitos urbano y
rural, y debe destacarse la falta de coordinación
interinstitucional. La cobertura de agua potable
por sistema de abastecimiento alcanza al 34,55%
de la población total del país, con grandes dife-
rencias entre el medio urbano (59,79%) y rural
(4,83%).

Finalmente, es importante mencionar que la
población pobre en el Paraguay representa el
34% del total, mientras el 16% de ésta se en-
cuentra en situación de extrema pobreza2. Así,
los conceptos de acceso y utilización son una
importante herramienta de evaluación para ve-
rificar en qué medida el sistema de salud cum-
ple con el objetivo específico de “promover y
proteger la salud como derecho fundamental de
la persona y en interés de la comunidad”3.

A pesar de que el gasto del Ministerio de Salud
Pública y Bienestar Social se incrementó, princi-
palmente a partir de 1990 (0,3% del PIB para
ese año), constituyendo el 1,3% del Producto
Interno Bruto en 1999 (destinado fundamental-
mente a la atención curativa, insumos e inver-
sión física), encontramos que, en el mismo pe-
ríodo, solo cerca de la mitad de la población
enferma o accidentada consultó en un estable-
cimiento, mientras el resto se halló excluido de
cualquier servicio de salud4.

En cuanto al marco de análisis teórico para estu-
diar el problema de acceso y utilización de los
servicios de salud, frecuentemente se adopta la
estructura empírica propuesta por Aday y An-
dersen (1974) y, asimismo, otras aproximacio-

1 Diagnóstico del Sector Salud, MSP, 1998 y Datos de la Encuesta de Hogares, DGEEC.

2 Estrategia de Asistencia al País para la República del Paraguay 2004/2007, Banco Mundial.

3 Art. 68 - Del Derecho a la Salud, Constitución Nacional del Paraguay.

4 EPH 1999 y MSP y BS.
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nes derivadas de este desarrollo conceptual que
dan cuenta de la evolución del problema, reco-
giendo desde la necesidad percibida hasta la uti-
lización de los servicios, como por ejemplo la
desarrollada por Frenk (1985). Ambas estructu-
ras de análisis tienen en cuenta los determinan-
tes individuales, organizacionales y sociales, com-
ponentes que describen conceptualmente el pro-
ceso de búsqueda y obtención de la atención, el
cual se encuentra afectado por las barreras que
se originan tanto en los recursos para la salud
como en aquellas características propias del in-
dividuo. Es decir, se debe sentir la necesidad de
atención, los recursos deben estar disponibles,
ser aceptados y además se debe tener la habili-
dad para obtener el servicio.

Si alguno de los prerrequisitos anteriores no se
cumple, el proceso, que en un extremo cuenta
con la disponibilidad del recurso y en el otro
con la utilización misma, no se llevaría a cabo y,
por ende, no se hablaría de consumo real. Y es
precisamente la presencia de estas barreras lo
que diferencia el concepto de acceso del de uti-
lización. Ahora, si hay consumo real se puede
hablar de utilización y se evidencia que hubo
acceso, pero no es posible determinar el grado
en que los servicios no fueron usados. En estos
términos, la prestación es entendida como el
conjunto de interacciones que involucran tanto
las características propias del individuo como de
la prestación, en el proceso de búsqueda y ob-
tención de la atención.

Dentro de este contexto, este trabajo pretende
centrar su atención en identificar los determi-
nantes socioeconómicos del acceso a los servi-
cios de salud en el Paraguay, analizando el gra-
do de asociación entre la utilización de los servi-
cios y las características sociodemográficas. El
objetivo es contribuir a un mejor entendimien-
to de la problemática y formular recomendacio-
nes de políticas sobre el tema, que ayudarán al
desarrollo socioeconómico del país.

Para este efecto, seguidamente puntualizamos
los alcances y objetivos que persigue esta inves-
tigación. En las siguientes secciones se presenta
una descripción de la metodología aplicada y

los datos utilizados para el análisis, con una revi-
sión del marco teórico y la literatura existente
sobre la materia. Posteriormente, a través de la
estadística descriptiva y de modelos economé-
tricos, se procede a determinar los principales
factores y su importancia relativa en el acceso a
los servicios de salud. Finalmente, con los resul-
tados obtenidos se formulan las conclusiones y
recomendaciones de políticas que podrían ser
consideradas para la formulación de estrategias.

II. Objetivos y alcances de
la investigación

El objetivo principal del trabajo de investigación
es estimar los determinantes del acceso y la uti-
lización de los servicios de salud en el Paraguay.
En primer lugar, sobre la base de datos propor-
cionada por las Encuestas Integradas de Hoga-
res 1997/98 (EIH98) y 2000/01 (EIH01) se pre-
tende realizar un análisis estadístico comparati-
vo para conocer el comportamiento de ciertas
variables demográficas, sociales, culturales y eco-
nómicas, que consideramos de relevancia para
obtener una visión conceptual y estadística so-
bre los temas de acceso potencial y real a los
servicios de salud. Ambas encuestas, que pue-
den ser analizadas comparativamente, poseen
una caracterización amplia de las variables so-
ciodemográficas y económicas, que nos permi-
tirán inferir resultados del país, con una adecua-
da consistencia.

En la segunda parte, el objetivo general del tra-
bajo es estimar, utilizando un modelo econo-
métrico Logit, los determinantes del acceso de
la población a los servicios de salud, conside-
rando las áreas de residencia del país, sujeto a la
disponibilidad y representatividad de los datos
relevados en la Encuesta Integrada de Hogares
2000/01. Como objetivos específicos se preten-
de identificar la asociación entre las característi-
cas sociodemográficas y el acceso a los servicios
de salud, y construir un indicador que mida el
grado de ajuste entre los individuos y los recur-
sos que el sistema ofrece, para mejorar las con-
diciones de acceso.
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III. Marco teórico y metodología
a utilizar

El modelo de análisis teórico empleado es el pro-
puesto por Aday y Andersen (1974), en el cual
las características de la oferta y de la población
determinan el acceso potencial a los servicios
de salud, así como la utilización y satisfacción
dan cuenta del acceso real. La literatura tradi-
cional sobre el acceso enfatiza la relación entre
quienes lo necesitan y quienes lo obtienen. La
expresión “acceso a los servicios de salud”, con-
siderada como “calidad de los servicios”, es am-
bigua. Aday y Andersen proveen la definición
más común en el área de cuidados de la salud,
estableciendo que el “acceso puede ser defini-
do como aquellas dimensiones que describen la
entrada potencial y real de un grupo de pobla-
ción dado a los servicios de salud que el sistema
entrega”. Nótese que la expresión es “acceso a
los servicios de salud” y “no acceso a la salud”.
Esta distinción es requerida debido a que resulta
imposible garantizar el logro o mantenimiento
de un nivel particular de estatus de salud. Otra

importante distinción conceptual es que los ha-
cedores de política, quienes desean asegurar el
acceso, realmente se están refiriendo a alguna
clase de equidad en el acceso. Desde una pers-
pectiva política, medir cambios en el acceso sig-
nifica medir cambios en la equidad del acceso,
aunque estos términos a menudo son utilizados
indistintamente.

Los citados autores sostienen, asimismo, que uno
de los problemas centrales a los cuales debe
orientarse cualquier evaluación deld acceso a los
servicios de salud, es si las personas que lo nece-
sitan son capaces de obtenerlo. Se dice que existe
acceso equitativo cuando los servicios están dis-
tribuidos sobre la base de las necesidades, más
que como un resultado de factores individuales o
estructurales como el nivel de ingreso de las per-
sonas, las características sociodemográficas, etc.

El esquema de análisis utilizado en el presente
trabajo, y que sigue la estructura original pro-
puesta por Aday y Andersen, puede verse en el
siguiente gráfico:

Las características de la prestación de servicios
son denominadas indicadores de estructura del
acceso potencial y se pueden agrupar en dos

elementos, la disponibilidad de recursos y la or-
ganización. Los recursos disponibles se refieren
al capital y al trabajo dedicados a los servicios
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de salud. Así, el que un individuo enfermo reci-
ba atención depende en parte de adonde recu-
rre en demanda del servicio, del tipo de provee-
dor y de las estructuras en las que se lleva a cabo
el servicio. El volumen se concentra en la razón
personal médico/población (médicos, enferme-
ras y odontólogos, entre otros). La importancia
del volumen de recursos se basa en el supuesto
de que a medida que la tasa de recursos por
habitante aumenta, se podría incrementar el
consumo real de servicios médicos (en el Para-
guay existen 3,9 médicos por cada 10 mil habi-
tantes5).

Ahora, al tener en cuenta la distribución geográ-
fica es importante saber que los recursos, por lo
general, no están homogéneamente distribuidos
a lo largo de un país o región, sino que se con-
centran en las zonas densamente pobladas. Por
esta razón, la tasa de recursos por habitante no
reflejará la disponibilidad de recursos por perso-
na en zonas donde dicha disponibilidad está por
debajo del promedio nacional. Por ejemplo,
entre los principales resultados obtenidos del
“Estudio domiciliario sobre percepción y consu-
mo de servicios de salud en el Paraguay” (1995),
se resalta la desigualdad regional y económica
en el acceso a los servicios, al tiempo de obser-
varse esta tendencia tanto para las atenciones
curativas y preventivas a nivel ambulatorio, como
para los cuidados obstétricos y la atención hos-
pitalaria6.

El segundo elemento en importancia dentro de
la prestación de servicios es la organización. Ésta
describe lo que el sistema hace con sus recur-
sos, es decir se refiere a la manera en que el
personal médico y las entidades son coordina-
das y controladas en el proceso de provisión de
servicios. Los componentes dentro de este ele-
mento son clasificados como las condiciones a
la entrada y al interior (Fiedler, 1975).

Entre los obstáculos organizativos a la entrada se
podrían caracterizar las barreras que impiden o
dificultan la obtención de atención, como la dis-
tancia que los pacientes deben recorrer para re-

cibir servicios. Su efecto podría ser un incremento
de los costos y una posible reducción en la utili-
zación de los servicios. Ésta es una importante
variable explicativa de los diferentes niveles de
utilización. Ahora, con relación a las barreras
organizativas al interior o de estructura se puede
mencionar como elemento principal la fuente
regular de servicios. Este factor, una vez tomada
la decisión de ver al médico, podría determinar
el tipo, sitio, volumen y continuidad del trata-
miento recibido por un paciente. También po-
dría minimizar el desfase entre el tiempo que el
paciente requiere para identificar la necesidad
de atención y el tiempo en que recibe atención.
Este factor tiene una relación positiva con el ac-
ceso y la utilización. También en este rubro pue-
den ser clasificados los tiempos de espera en los
que incurren los pacientes, antes de conseguir
la cita.

En cuanto a los indicadores de proceso en el
acceso potencial o características propias de los
individuos, serán divididos entre los que afectan
el acceso y los que afectan tanto el acceso como
la utilización. Esto es, predisposición, habilida-
des y necesidades. La predisposición refiere la
tendencia de algunos individuos a usar servicios
de salud en una escala superior al promedio. Tam-
bién el emplear o no servicios depende, en la
mayoría de los casos, de las características fami-
liares, independientemente del episodio especí-
fico de enfermedad. Tales características incluyen
edad, sexo, tamaño familiar, características demo-
gráficas e idioma generalmente hablado.

En el análisis de las variables de habilidad, den-
tro del cual se supone presencia de servicios y
accesibilidad geográfica, uno de los principales
componentes es el ingreso. Este factor es usual-
mente considerado como una variable que mide
el nivel socioeconómico, es decir, la posición
relativa de una persona o familia en una jerar-
quía. Para este efecto se han creado indicadores
que utilizan medidas proxy para estimar el nivel
socioeconómico de la población. En este caso,
ese indicador proxy es la clasificación de la po-
blación por niveles de pobreza (pobre, no po-

5 OPS/OMS. División de Sistemas y Servicios de Salud.

6 Molinas, Margarita, “Determinantes del Acceso a Servicios de Salud en Paraguay”. Economía & Sociedad - Número 2.
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bre)7. Otro de los componentes en la variable
de habilidad es la presencia del seguro de salud,
el cual puede ser público, o privado para quie-
nes tienen capacidad de pago, y subsidiado para
las poblaciones de bajos recursos. Aunque la
estructura del seguro varíe entre países, existe
evidencia de que su presencia motiva el acceso
y la utilización, especialmente en la población
desprotegida. Estas variables, a su vez, pueden
ser consideradas como barreras o facilitadores
del acceso y la utilización.

Por último, las necesidades representan la causa
más inmediata para solicitar servicios de salud.
Éstas pueden ser medidas por una infinidad de
caminos: estado de salud percibido; frecuencia
de dolor; número de síntomas y días de incapa-
cidad. Se puede pensar en establecer una rela-
ción positiva entre necesidades, acceso y utili-
zación, y es pertinente aclarar que utilizaremos
el enfoque empírico, el cual solo tiene en cuen-
ta el estado de salud percibido. La pregunta que
en la EIH hace referencia a este punto dice:
“Durante los últimos 90 días, ¿se sintió o estuvo
enfermo o accidentado?”8.

Finalmente se describen los principales compo-
nentes de la utilización, relacionados en cierta
medida con las características propias de los re-
cursos, y que son conocidos como indicadores
objetivos. Estos elementos son tipo, propósito y
unidad de análisis. Los datos disponibles en la
EIH nos permiten determinar solo el tipo de ser-
vicio de salud utilizado, al posibilitar la clasifica-
ción en establecimientos privados o públicos.

Los indicadores subjetivos se refieren a la satis-
facción de los usuarios con los servicios recibi-
dos, en términos de actitudes generales, basa-
das en la satisfacción de los pacientes y sus fami-
lias; actitudes específicas y confianza, ésta últi-
ma medida a través del uso de las medicinas pres-
criptas, nuevas consultas y hospitalización rela-
cionada con el episodio de la enfermedad. En el
presente estudio, la construcción de la variable
de indicadores subjetivos está determinada por

el acceso a nuevas consultas y el tratamiento de
la enfermedad o accidente.

IV.  Resultados del análisis descriptivo

En esta sección, conforme a datos proporciona-
dos por las Encuestas Integradas de Hogares
1997/98 (EIH98) y 2000/01 (EIH01), se realiza
un análisis estadístico comparativo. El objetivo
es conocer el comportamiento de ciertas varia-
bles para obtener una visión conceptual y esta-
dística sobre los temas de acceso potencial y real
a los servicios de salud. Ambas encuestas, que
pueden ser analizadas comparativamente, po-
seen una caracterización amplia de las variables
sociodemográficas y económicas, que nos per-
mitirán inferir resultados a nivel país. En primer
término, se analiza uno de los factores que cons-
tituyen características propias de los individuos
o indicadores de proceso, específicamente la
variable de habilidad, representada en este tra-
bajo por la tenencia de seguro médico de la
población, clasificada según el área de residen-
cia. El Cuadro 1 muestra que en el país, tanto en
1998 como en 2001, el 81% de la población no
contaba con ningún seguro de asistencia médi-
ca. Este porcentaje se incrementa al 93% de la
población residente en el área rural, encontrán-
dose en el orden del 71% en el área urbana,
para ambos períodos.

En el análisis por tipo de institución prestadora
de seguro médico, el Instituto de Previsión So-
cial aparece como el proveedor de aproximada-
mente el 11% de la población total, siendo, por-
centualmente, la población urbana la más favo-
recida con este seguro, con relación a los resi-
dentes del área rural. En orden de importancia
le siguen el seguro privado individual y el priva-
do laboral, con niveles relativamente bajos y un
comportamiento diferente entre los períodos
analizados, dado que se observa en el país un
leve incremento del seguro privado individual
frente a una caída del seguro privado laboral.
Las demás instituciones o tipos de seguro médi-

7 Basada en la clasificación establecida por la DGEEC para las encuestas analizadas en el presente trabajo.

8 La EIH98 separa las respuestas en enfermo o accidentado, siendo los mismos agrupados a los efectos de su análisis y
comparación con la EIH01
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co incorporan en conjunto a menos del 2% de
la población total, observándose las mismas dis-
tribuciones tanto respecto al área de residencia
como entre períodos.

Cuadro 1
Población por tenencia de seguro médico, según área de residencia

Tenencia de 1.998  2001

seguro médico  Total País  Urbana  Rural  Total País  Urbana  Rural

 Total 4.937.767 2.653.762 2.284.005 5.291.208 2.855.958 2.435.250

 IPS 11,19 16,41 5,13 10,89 16,36 4,48

 Seg. privado indiv. 3,67 6,23 0,69 5,24 8,33 1,61

 Seg. privado laboral 2,08 3,42 0,53 1,31 2,22 0,25

 Sanidad militar 0,47 0,84 0,04 0,67 0,98 0,31

 Sanidad policial 0,55 0,89 0,17 0,45 0,58 0,29

 No, tiene en el exterior 0,24 0,33 0,14 0,41 0,37 0,46

 No tiene en ningún lugar 81,78 71,86 93,31 81,03 71,16 92,60

 NR 0,02 0,03 0,00 0,00 0,00 0,00

En cuanto al análisis sociodemográfico del acce-
so a los servicios de salud, es importante notar
que en éste se distinguen dos niveles: las necesi-
dades y la búsqueda de la atención. Este proce-
so pretende ilustrar la sucesión esquemática de
los acontecimientos, desde el momento en que
surge la necesidad hasta cuando se inicia la utili-
zación de los servicios. Se considera aquí la de-
finición que da Donabedian al concepto de ne-
cesidad: “Situación que debe ser satisfecha o de
lo contrario, el individuo sufrirá consecuencias
negativas y, en este caso, los recursos y los servi-
cios de salud son los medios para satisfacer esas
necesidades y prevenir esas consecuencias”
(Frenk, 1985). El modo de medir las necesida-
des en el presente trabajo está relacionado con

Cuadro 2
Población que estuvo enferma-accidentada por quintiles de ingreso y condiciones de pobreza, según área de residencia

Quintiles de 1.998 2.001

ingreso  Total País  Urbana  Rural  Total País  Urbana  Rural

Población total 4.937.767 2.653.762 2.284.005 5.291.208 2.855.958 2.435.250

Población objeto de estudio (*) 1.636.133 837.171 798.962 2.000.801 1.013.606 987.194

Más pobre 14,20 16,12 14,64 23,24 21,48 23,30

2 16,66 20,01 15,92 20,20 22,56 19,95

3 23,32 22,32 18,19 20,97 20,08 18,76

4 23,50 21,04 26,23 19,50 20,39 21,00

Más rico 22,32 20,51 25,03 16,08 15,49 16,98

Condición de pobreza

Pobre 35,54 26,08 45,45 36,83 29,61 44,25

No pobre 64,46 73,92 54,55 63,17 70,39 55,75
(*) Población que en los últimos 3 meses ha sufrido una enfermedad o accidente.

el hecho de haber tenido, en los últimos 90 días,
alguna enfermedad o accidente, siendo ésta la
población que será objeto de estudio. Es decir,
de los que tuvieron un problema de salud, ¿cuán-

tos asistieron al sistema formal?, ¿por qué? y
¿cuántos no asistieron?, ¿por qué?

De manera a tener una visión general de la po-
blación objeto del presente estudio, el Cuadro 2
presenta la población que estuvo enferma-acci-
dentada por quintiles de ingreso y condiciones
de pobreza, según área de residencia. La pobla-
ción que reportó alguna enfermedad o acciden-
te en los períodos de estudio alcanza en prome-
dio el 35,47% de la población total del país, con
una distribución proporcional al efectuar el aná-
lisis por área de residencia. La distribución de la
población objeto de estudio por condición de
pobreza muestra una importante diferencia por-
centual a favor de los individuos por encima de
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la línea de pobreza, con un promedio entre pe-
ríodos a nivel país del orden de 64,82% frente al
36,19% de la población pobre.

En los cuadros 3 y 4 pasamos a analizar la po-
blación que estuvo enferma-accidentada y que
consultó en establecimientos públicos y priva-
dos por quintiles de ingreso, y condición de po-
breza según área de residencia. Este es el grupo
que tuvo acceso real a los servicios de salud. El
primer punto relevante es el hecho de que un
76% de la población objetivo, que declaró estar
enferma y consultó en un establecimiento pú-
blico en 1998, corresponde a la población no
pobre, mientras solo el 24% pertenece al grupo
que se encuentra por debajo de la línea de po-
breza.

Si tomamos el mismo punto de comparación y
año para los que declararon estar enfermos y
consultaron en un establecimiento privado, en-

Cuadro 3
Población que estuvo enferma-accidentada y que consultó en establecimientos públicos por quintiles de ingreso,

y condición de pobreza según área de residencia.

Quintiles de 1998 2001

ingreso Total País Urbana Rural Total País Urbana Rural

Total 355.605 204.877 150.728 436.337 281.192 155.145

Más pobre 12,42 16,51 9,59 14,20 19,88 15,85

2 17,87 24,41 16,27 19,44 23,15 13,88

3 28,46 25,44 19,14 25,25 28,24 22,31

4 25,23 21,97 29,12 25,70 19,47 24,73

Más rico 16,03 11,68 25,88 15,42 9,27 23,23

Condición de pobreza

Pobre 23,90 21,25 27,51 30,80 30,65 31,05

No pobre 76,10 78,75 72,49 69,20 69,35 68,95

Cuadro 4
Población que estuvo enferma-accidentada y que consultó en establecimientos privados por quintiles de ingreso, y condición de pobreza

según área de residencia.

Quintiles de 1998 2001

ingreso Total País Urbana Rural Total País Urbana Rural

Total 523.736 321.722 202.014 533.434 326.742 206.692

Más pobre 15,35 15,30 18,46 15,83 13,83 15,78

2 15,66 17,32 15,80 19,24 19,47 14,99

3 19,80 20,50 17,62 18,01 15,83 19,32

4 22,29 20,51 23,71 21,04 23,35 20,62

Más rico 26,91 26,36 24,42 25,88 27,52 29,29

Condición de pobreza

Pobre 24,96 17,77 36,41 27,25 21,66 36,07

No pobre 75,04 82,23 63,59 72,75 78,34 63,93

contramos que el 75% de la población pertene-
ce al grupo de los no pobres y el 25%, al de los
pobres. Por lo tanto, podemos inferir que existe
una distribución simétrica de pobres y no po-
bres que consultan en instituciones privadas y
públicas. Si observamos los datos de 2001 ve-
mos que se da una pequeña variación, conside-
rando que para ese año encontramos que el
porcentaje de la población objetivo no pobre
que declaró estar enferma y consultó en un es-
tablecimiento público es del 69%. Esta cifra re-
presenta un 6% menos que la de 1998, mien-
tras que el porcentaje de pobres que declaró estar
enfermo y consultó en un establecimiento pú-
blico es del 31%, es decir un 6% más que en
1998.

Al analizar el grupo de personas que declararon
estar enfermas y asistieron a un centro privado,
encontramos que para el año 2001 se mantie-
ne, en gran medida, la tendencia de 1998, con
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el 73% y 23%, respectivamente. A priori esto
nos indica que la oferta de los servicios públicos
de salud beneficia en gran medida a la pobla-
ción no pobre, quedando la más vulnerable sin
acceder a estos servicios. Traslademos el análisis
a una comparación desagregada por quintiles de
ingreso y área de residencia. Para el grupo que
asistió a una institución pública observamos una
tendencia creciente hasta el tercer quintil de in-
greso, decreciendo para los dos últimos quinti-
les en una forma de campana de Gauss. Esto
implica que aquellas personas que se encuen-
tran en los niveles más altos de ingreso asisten a
estas instituciones en menor porcentaje.

Esta tendencia no se da al observar el grupo de
personas que asistió a un establecimiento priva-
do. Aquí, la tendencia es creciente hasta el últi-
mo quintil de ingreso. Esto resulta razonable,
dado que a medida que los niveles de ingreso
son superiores, las personas optan por los servi-
cios de salud privados.

En los cuadros 3 y 4 pasamos a analizar la po-
blación que estuvo enferma-accidentada y con-
sultó en establecimientos públicos y privados por
quintiles de ingreso, y condición de pobreza se-
gún área de residencia. Este es el grupo que tuvo
un acceso real a los servicios de salud. El primer

el 75% de esa población corresponde al grupo
de no pobres, y el 25%, al de pobres. Podemos
inferir, en consecuencia, que existe una distri-
bución simétrica de pobres y no pobres que con-
sultan en instituciones privadas y públicas.

Si observamos los datos de 2001 vemos que se
da una pequeña variación. Así, para ese año
encontramos que el porcentaje de la población
no pobre que declaró estar enferma y consultó
en un establecimiento público es del 69%, un
6% menos que en 1998. Mientras que el por-
centaje de población pobre que lo hizo es del
31%, lo que representa un 6% más que en el
año 1998.

El acceso potencial a los servicios de salud surge
a partir de la necesidad generada como conse-
cuencia de un accidente o alguna enfermedad.
Del total de este potencial, solo una proporción
accede a los servicios de salud formales, repre-
sentando así la información del acceso real a estos
servicios. Sin embargo, existe un importante
margen de la población que ha reportado algún
problema de salud y no ha accedido a ninguna
asistencia formal. El Cuadro 5 presenta la infor-
mación cuantitativa sobre esta población, y debe
destacarse, en primer lugar, que en el período
1998, el 43,30% de la población que ha repor-

Cuadro 5
Población que estuvo enferma-accidentada por razones de no consulta, según área de residencia

 Razones de 1998 2001

 no consulta Total País Urbana Rural Total País Urbana Rural

 Total 708.420 288.971 419.450 1.027.301 404.711 622.590

Dolencia leve 26,16 32,11 22,05 40,42 42,98 38,75

No hay atención cerca 3,03 0,31 4,91 4,08 0,39 6,48

Atención mala 0,54 0,30 0,71 0,35 0,25 0,41

Consultas caras 11,05 7,21 13,69 19,77 16,15 22,12

Se automedicó 55,07 54,48 55,47 33,43 38,45 30,17

No tuvo tiempo 1,09 2,13 0,37 1,31 0,62 1,75

Otras razones 3,07 3,45 2,80 0,65 1,16 0,31

punto relevante es el hecho de que el 76% de la
población que declaró estar enferma y consultó
en un establecimiento público en 1998 corres-
ponde a la población no pobre, mientras solo el
24% pertenece a la población pobre. Si toma-
mos el mismo punto de comparación y año para
los que declararon estar enfermos y consultaron
en un establecimiento privado, encontramos que

tado enfermedad o accidente no ha acudido a
consulta alguna, elevándose este porcentaje al
51,34%, en 2001. Al efectuar similar análisis por
área de residencia, ambos períodos denotan que
una importante proporción de la población resi-
dente en el área rural no ha accedido a alguna
asistencia formal, siendo la automedicación y la
dolencia leve las principales razones de no con-
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sulta. Este mismo comportamiento se mantiene,
tanto entre la población residente en el área ur-
bana como en todo el país. En cuanto a la falta
de “atención cerca”, como motivo de no con-
sulta, las diferencias resultantes en la compara-
ción por área de residencia exhiben el compor-
tamiento esperado. Resulta valioso mencionar
el bajo porcentaje de la población rural que no
ha consultado por esta razón (4,91% y 6,48%
para 1998 y 2001, respectivamente).

Las razones económicas son la tercera principal
razón de no consulta. Se observa un significati-
vo incremento al efectuar la comparación entre
encuestas, del 11,05%, para 1998, al 19,77%,
para el año 2001. El análisis por área de resi-
dencia muestra que los del área rural que no
consultan por esta razón superan, porcentual-

mente, a los del área urbana, observándose asi-
mismo entre los períodos revisados un compor-
tamiento similar al del total del país.

Los cuadros 6 y 7 nos muestran detalladamente
los gastos promedio de los últimos 3 meses en
consultas, hospitales, medicamentos y exáme-
nes médicos. En todos los casos vemos que para
las personas que se encuentran en los quintiles
más altos de ingreso, los gastos en los servicios
de salud son mayores.

Si lo analizamos por condición de pobreza ve-
mos una gran diferencia, para ambos casos, a
favor de los no pobres. Esto demuestra, en gran
medida, que la insuficiencia en los ingresos ge-
nera que los servicios de salud para los pobres
sean de difícil alcance.

Cuadro 6
Gastos promedio de la población enferma-accidentada en los últimos 3 meses en consulta

y hospitales por quintiles de ingreso y condición de pobreza

Quintiles de  1998  2001

ingreso  Total País  Urbana  Rural  Total País  Urbana  Rural

Total 25.324 34.656 15.473 19.008 25.382 12.442

Más pobre 6.997 10.946 9.115 7.444 17.860 4.755

2 13.024 32.801 7.460 10.246 21.964 6.714

3 31.355 38.140 6.099 17.603 19.040 5.657

4 27.553 28.479 21.718 18.138 24.755 7.436

Más rico 53.648 67.260 36.345 49.926 49.880 43.797

Condición de pobreza

Total 25.324 34.656 15.473 19.008 25.382 12.442

Pobre 10.802 14.916 8.355 13.319 24.404 5.744

No pobre 33.149 41.387 21.329 22.344 25.792 17.829

Cuadro 7
Gastos promedio de la población enferma-accidentada de los últimos 3 meses en medicamentos

y exámenes por quintiles de ingreso y condición de pobreza

 Quintiles de  1998  2001

 ingreso  Total País  Urbana  Rural  Total País  Urbana  Rural

 Total 60.505 76.116 43.882 56.281 74.882 37.146

Más pobre 26.007 32.414 28.568 22.376 36.406 18.184

2 34.349 47.571 26.164 29.872 45.603 22.257

3 52.287 79.043 31.494 44.989 64.361 26.865

4 76.893 90.202 46.515 65.660 88.621 36.178

Más rico 123.186 136.681 93.638 142.786 166.728 94.583

Condición de pobreza

Pobre 29.808 32.612 28.112 28.970 41.434 20.472

No pobre 76.665 90.781 56.459 72.323 88.932 50.590
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V.  Modelo econométrico

En el análisis econométrico se estiman modelos
Logit simples para el acceso de la población a
los servicios. Estos modelos nos permiten encon-
trar los determinantes socioeconómicos de las
actividades antes mencionadas. La variable de-
pendiente en el caso de acceso será corregida
por necesidad percibida, es decir, se tiene una
variable dicotómica (cualitativa) que indica si la
persona accede o no al sistema formal, dado que
experimentó un problema de salud.

Esta variable tiene que ver con el acceso a los
servicios de salud, es decir si la población con
reporte de una enfermedad o accidente acce-
dió o no a los servicios. Tal como lo dijimos en la
parte conceptual del presente estudio, estamos
definiendo el acceso como la utilización de al-
gún servicio de salud, en establecimientos o ser-
vicios de atención directa (profesionales o per-
sonal de salud que atiende en consultorio o a
domicilio).

La forma funcional del modelo es la siguiente:

Las variables independientes X’s del modelo
constituyen los factores que facilitan o imponen
barreras en el acceso. Estas variables están iden-
tificadas del siguiente modo: características in-
dividuales (CI), edad, sexo, estado civil, nivel
educativo. Características familiares (CF); la cla-
sificación de las necesidades básicas insatisfechas
(NBI) y número de integrantes. Características
regionales (CR), áreas en las que viven. Caracte-
rísticas del sistema de salud (CSS), entidad a la
que está afiliado, costo de medicamentos, de
consulta, pago de transporte, calidad y oportu-
nidad del servicio percibido.

Se construyen ecuaciones de acceso y utiliza-
ción de consulta médica general, especializada
formal e institucional, a partir de las cuales se
estiman modelos Logit simples, donde la varia-
ble dependiente para cada caso es discreta y de

elección binaria. Es decir, se asigna el valor de
(1) a quien accede o utiliza los servicios de salud
y (0) para quienes no acceden o utilizan los ser-
vicios. El interés recae, entonces, en el efecto
marginal de las variables independientes sobre
la probabilidad de acceder o no a servicios de
salud en el sistema formal, y de utilizar o no los
servicios de consulta médica general. En este
caso, las variables independientes hacen refe-
rencia a las variables de proceso (CI, CF, CR) y
subjetivas (CSS), mientras las variables depen-
dientes se refieren a las objetivas.

VI. Determinantes
socioeconómicos: modelos Logit

En esta sección se construyeron tres ecuaciones:
acceso, utilización de servicios de salud forma-
les9 y de servicios de salud según el estableci-
miento al cual se ha recurrido10, a partir de las
cuales se estiman modelos Logit simples, donde
la variable dependiente para cada caso es dis-
creta y de elección binaria. Es decir, se asigna el
valor de (1) a quien accede o utiliza los servicios
de salud y (0) para quienes no acceden o no
utilizan los servicios. El interés recae entonces,
en el efecto marginal de las variables indepen-
dientes sobre la probabilidad de acceder o no a
servicios de salud. En este caso las variables in-
dependientes hacen referencia a los indicado-
res de proceso (CI, CF, CR) y subjetivos (CSS) y
las variables dependientes se refieren a los es-
tructurales y objetivos.

Estas variables han sido seleccionadas a partir de
tres criterios. El primero tiene que ver con el
acceso a los servicios de salud, es decir, si la
población con reporte de una enfermedad o
accidente accedió o no a los servicios de salud.
Tal como se ha mencionado en la parte con-
ceptual de este estudio, el acceso se ha defini-
do como la utilización del servicio de salud,
institucional o no.

Un segundo aspecto es definir las variables que
expliquen las condiciones de vida de la pobla-

9 La variable dependiente capta las consultas realizadas con doctores, partera profesional, enfermera y dentista.

10 La variable dependiente capta las consultas realizadas según el establecimiento al cual se ha concurrido.

Nilfa Melgarejo de Rojas ~ Pedro Vicente Garay Armoa ~ Ramón I. Ramírez Caballero



POBLACIÓN  Y  DESARROLLO

9696969696

ción, captadas en el presente trabajo por el nivel
de pobreza, la afiliación a un seguro médico, el
sexo, la educación, la edad, el tamaño del hogar
y el área de residencia. Es decir, variables que
reflejan las características estructurales de la po-
blación, de orden económico, social y demo-
gráfico. Un tercer aspecto considerado en las va-
riables del modelo está relacionado con la acce-
sibilidad temporal y geográfica, particularmente
vinculada al costo de traslado a los establecimien-
tos de salud y, finalmente, al nivel de gravedad
de la enfermedad o accidente, incorporada en
el modelo por los días en que el individuo tuvo
que dejar sus actividades normales, a causa de
su enfermedad o accidente.

En el cuadro 8 se presentan los resultados del
modelo general, donde la variable dependiente
constituye el acceso a algún servicio de salud,
dada la enfermedad o accidente. En general, los
resultados de las estimaciones del modelo mues-
tran tendencias esperadas y similares a los obte-

nidas en estudios realizados para países de la
región. El estar asociado a algún seguro médico
afecta positivamente a la probabilidad de acce-
so real a los servicios de salud. Sobre este punto,
como se ha señalado anteriormente, en el Para-
guay existe una muy baja cobertura de los siste-
mas de seguridad social, pues el 81% de la po-
blación no cuenta con ningún seguro de asisten-
cia médica.

Una variable que merece ser considerada en
particular, dada su incidencia positiva y signifi-
cativa sobre la probabilidad de acceso a los ser-
vicios de salud, constituye la provisión de medi-
camentos gratuitos para atender la dolencia que
ha motivado la consulta. Es decir, proveer de
medicamentos gratuitamente incrementa la pro-
babilidad de consulta. En este sentido se debe
señalar que los resultados estadísticos muestran
que la población con mayor acceso a los servi-
cios de salud es la que se encuentra en los quin-
tiles de ingreso superiores. En consecuencia, esta

Cuadro 8
Modelo 1: Acceso a servicios de salud

Dependent Variable: CONSULT
Method: ML - Binary Logit
Sample: 1 14840
Included observations: 11916
QML (Huber/White) standard errors & covariance

Variable Coefficient Std. Error z-Statistic Prob.

Segmed 0,4555 0,0658 6,9183 0,0000

Medic 1,8204 0,0710 25,6342 0,0000

Gastrans 0,0007 0,0001 10,1815 0,0000

Reposo 0,0195 0,0160 1,2193 0,2227

Area 0,6048 0,0485 12,4655 0,0000

Edad 0,0080 0,0011 7,0317 0,0000

Educ -0,0040 0,0045 -0,8983 0,3690

Tamhogar 0,0012 0,0094 0,1306 0,8961

Pobreza -0,3034 0,0527 -5,7632 0,0000

Sexjef 0,2002 0,0544 3,6808 0,0002

Sexo 0,1246 0,0459 2,7160 0,0066

C -1,5825 0,0885 -17,8794 0,0000

Mean dependent var 0,4663 S.D. dependent var 0,4989

S.E. of regression 0,3936 Akaike info criterion 0,9599

Sum squared resid 1844,3636 Schwarz criterion 0,9673

Log likelihood -5706,8265 Hannan-Quinn criter. 0,9624

Restr. Log likelihood -8232,5323 Avg. log likelihood -0,4789

LR statistic (11 df) 5051,4115 McFadden R-squared 0,3068

Probability(LR stat) 0,0000

Obs with Dep=1 6359 Total obs 11916

Obs with Dep=0 5557
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11 Datos estadísticos del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social.

población resulta la más beneficiada con estas
prestaciones, las que, sin embargo, deberían es-
tar dirigidas a la población más pobre.

Resultados contrarios a los que se esperarían
normalmente en las estimaciones son los obte-
nidos por las variables que captan la distancia,
medida por los gastos en que se incurrió para
llegar a los centros de asistencia y la gravedad de
la enfermedad o accidente, medida por la varia-
ble proxy “días de reposo”. Éstos toman valores
positivos, pero muy cercanos a cero y valores es-
tadísticamente no significativos, respectivamente.

La población residente en el área urbana tiene
una mayor probabilidad de acceso real a los ser-
vicios de salud, lo cual es consistente con la
manifiesta desigualdad en la distribución territo-
rial de los recursos humanos para la salud (pro-
fesionales, técnicos y auxiliares), concentrados

en la capital y en el departamento Central, en
un 70%. Así, queda nada más que un 30% para
el resto del país, donde vive el 70% de la pobla-
ción, con desigual distribución también en esas
regiones y una concentración desproporciona-
da en las áreas urbanas de las principales ciuda-
des11. La edad, el sexo de los individuos y el del
jefe de familia, que toma valor 1 si es mujer,
inciden positiva y significativamente sobre la pro-
babilidad de consulta, mientras que el nivel de
educación y el tamaño del hogar no afectan al
acceso real a los servicios de salud.

El nivel de pobreza se relaciona inversamente
con la probabilidad de acceso a los servicios de
salud. La población enferma o accidentada que
se encuentra por debajo de la línea de pobreza
tiene una menor probabilidad de acceso real,
siendo éste un indicador de que los esfuerzos
realizados para el mejoramiento del sistema de

Cuadro 9
Modelo 2: Acceso a servicios de salud formales

Dependent Variable: CONSFORM
Method: ML - Binary Logit
Sample: 1 14840
Included observations: 11916
QML (Huber/White) standard errors & covariance

Variable Coefficient Std. Error z-Statistic Prob.

Segmed 0,8222 0,0607 13,5400 0,0000

Medic 1,9316 0,0685 28,1861 0,0000

Gastrans 0,0002 0,0000 7,5340 0,0000

Reposo 0,0126 0,0153 0,8245 0,4097

Area 0,8083 0,0504 16,0340 0,0000

Edad 0,0074 0,0011 6,4565 0,0000

Educ -0,0013 0,0042 -0,3089 0,7574

Tamhogar -0,0050 0,0092 -0,5376 0,5909

Pobreza -0,4454 0,0545 -8,1766 0,0000

Sexjef 0,1037 0,0548 1,8908 0,0586

Sexo 0,2069 0,0460 4,4936 0,0000

C -1,9602 0,0910 -21,5447 0,0000

Mean dependent var 0,3883 S.D. dependent var 0,4874

S.E. of regression 0,3886 Akaike info criterion 0,9664

Sum squared resid 1797,2676 Schwarz criterion 0,9739

Log likelihood -5746,0539 Hannan-Quinn criter. 0,9689

Restr. Log likelihood -7959,6763 Avg. log likelihood -0,4822

LR statistic (11 df) 4427,2449 McFadden R-squared 0,2781

Probability(LR stat) 0,0000

Obs with Dep=1 7289 Total obs 11916

Obs with Dep=0 4627
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asistencia a la salud en el Paraguay aún no han
alcanzado los principales objetivos de equidad
en la cobertura y en la distribución de los recur-
sos. Estos factores constituyen para la Organiza-
ción Panamericana de la Salud los principios rec-
tores respecto a las condiciones y los servicios
de salud. Esto, considerando que la principal fi-
nalidad de las políticas debe ser disminuir al
mínimo posible las diferencias evitables e injus-
tas en las condiciones de salud y, en cuanto a los
servicios de salud, la población debe recibir aten-
ción de acuerdo con la necesidad y contribuir,
en función de la capacidad de pago.

Con el objetivo de complementar el análisis se
han efectuado otras estimaciones del modelo
general, modificando las variables dependien-
tes, incorporando ciertas restricciones al alcance
de éstas y manteniendo inalterables las variables
explicativas.

El Cuadro 9 presenta los resultados obtenidos
en el modelo cuya variable dependiente preten-
de captar el grado de especialización formal de
prestadores de servicios de salud. Esta variable
toma valor 1 para los casos en que las consultas
han sido realizadas con un doctor, partera pro-
fesional, enfermera o dentista, y valor 0 para los
demás casos12. La estimación realizada bajo este
modelo ha generado resultados similares a los
obtenidos en el modelo general, tanto en las in-
tensidades como en las orientaciones de los efec-
tos de cada una de las variables analizadas.

El Cuadro 10 muestra los resultados obtenidos
en el modelo, donde la variable dependiente
trata de medir las consultas realizadas en esta-
blecimientos médicos institucionales. La varia-
ble toma valor 1 si las consultas fueron realizas
en las siguientes instituciones: Instituto de Previ-
sión Social, Hospital de Clínicas, hospitales pú-

12 Consultas realizadas con parteras empíricas (cha’e), farmacéuticos, curanderos, familiares, vecinos u otros.

Cuadro 10
Modelo 3: Acceso a servicios de salud según establecimiento

Dependent Variable: CONSINST
Method: ML - Binary Logit
Sample: 1 14840
Included observations: 11916
QML (Huber/White) standard errors & covariance

Variable Coefficient Std. Error z-Statistic Prob.

Segmed 0,5997 0,0583 10,2911 0,0000

Medic 1,7108 0,0555 30,8110 0,0000

Gastrans 0,0000 0,0000 3,8835 0,0001

Reposo -0,0020 0,0077 -0,2571 0,7971

Area 0,2657 0,0550 4,8304 0,0000

Edad 0,0038 0,0012 3,1830 0,0015

Educ -0,0169 0,0064 -2,6194 0,0088

Tamhogar -0,0034 0,0100 -0,3418 0,7325

Pobreza -0,0988 0,0615 -1,6061 0,1083

Sexjef 0,0550 0,0602 0,9130 0,3612

Sexo 0,1313 0,0499 2,6295 0,0085

C -2,1336 0,0984 -21,6858 0,0000

Mean dependent var 0,2081 S.D. dependent var 0,4060

S.E. of regression 0,3724 Akaike info criterion 0,8917

Sum squared resid 1650,6908 Schwarz criterion 0,8991

Log likelihood -5300,5404 Hannan-Quinn criter. 0,8942

Restr. Log likelihood -6094,5556 Avg. log likelihood -0,4448

LR statistic (11 df) 1588,0305 McFadden R-squared 0,1303

Probability(LR stat) 0,0000

Obs with Dep=1 9436 Total obs 11916

Obs with Dep=0 2480
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blicos, centros y puestos de salud, y valor 0, para
todos los otros casos.

Los resultados son muy similares a los obtenidos
en regresiones anteriores, pero debemos men-
cionar que la variable pobreza pierde significa-
ción.

VII. Conclusiones y recomendaciones

Es claro que el acceso y la utilización de servi-
cios se hallan influenciados por diferentes deter-
minantes y, aunque el acceso está condicionado
principalmente por características del sistema,
que en gran medida son regionales, y la utiliza-
ción por características individuales, las facilida-
des que se dan desde los recursos u ofertas para
superar las barreras que éstos imponen no son
significativas. Por consiguiente, el acceso y la uti-
lización es menor en las zonas rurales, donde
no se cuenta con una fuente regular de servicios
accesible, en términos de distancia, y donde los
proveedores imponen una serie de trabas para
utilizar en menor tiempo los servicios requeri-
dos, mientras el usuario debe pagar por los me-
dicamentos que le fueron indicados.

Se ha constatado que de la población total del
Paraguay, en los períodos 1998 y 2001, en pro-
medio, aproximadamente el 35% declaró haber
tenido algún problema de salud (enfermedad o
accidente), constituyéndose así en una deman-
da potencial por servicios de salud, la cual, en
términos absolutos significó 1.636.133 personas,
en 1998, y 2.000.801, en 2001. En términos de
ingreso, y estableciendo la clasificación por quin-
tiles, encontramos que la población que mani-
festó en mayor medida tener algún problema
de salud (enfermedad o accidente) fue la que
tuvo mayores ingresos. En consecuencia, existe
una relación directa entre número de personas
con problemas de salud e ingresos. Este mismo
comportamiento se verifica al analizar la pobla-
ción total por condición de pobreza, cuyos re-
sultados demuestran que, en promedio, el 64%
de la población que ha reportado algún tipo de
enfermedad, se encuentra por encima de la lí-
nea de pobreza.

En 1998, del total de la población con algún pro-
blema de salud (enferma o accidentada), un 53%
accedió a los servicios de salud. Este indicador
desciende en el año 2001 a solo el 48% de la
población que ha reportado alguna enfermedad
o accidente durante las encuestas. En ambos
períodos, el porcentaje de la población que ha
consultado en establecimientos públicos ha sido
inferior al que ha asistido a establecimientos pri-
vados, siendo estos niveles del orden del 21%
de consultas en establecimientos públicos, para
los períodos 1998 y 2001, y del 32% para las
consultas en establecimientos privados, para el
período 1998, con una caída en 2001, cuando
alcanzó solo el 26%.

La población rural con menores ingresos es la
que en mayor proporción no accede a los servi-
cios de salud. Por ejemplo, en el año 2001, del
total de la población rural que accedió a los ser-
vicios tanto públicos como privados, en prome-
dio, solo el 15% pertenece al primer quintil de
menor ingreso, mientras que para el segundo
quintil se reduce al 14%, incrementándose en
los quintiles de ingreso superiores. El análisis por
línea de pobreza muestra que de cada 10 resi-
dentes rurales que han accedido a los servicios
de salud, solo 3 se encuentran por debajo de la
línea. La población en las distintas áreas geográ-
ficas, y desde distintos ángulos de condiciones
de vida, da como resultado una muy variada y
heterogénea participación en el acceso y no ac-
ceso a los servicios de salud en el Paraguay. Es-
tos indicadores nos llevan a plantear que existen
factores estructurales y de comportamiento que
determinan el acceso o no a los servicios de sa-
lud, y que además, éstos se manifiestan de modo
heterogéneo, según sea el área de residencia.
Son variables estructurales aquellas ligadas al sis-
tema de salud organizado en el país y a las con-
diciones de vida de la población, mientras que
son variables de comportamiento aquellas que
se definen según la percepción de las personas,
una actitud frente a la enfermedad, ligadas so-
bre todo al fuerte componente cultural.

En el modelo planteado, para establecer los de-
terminantes del acceso a los servicios de salud
en el país, los factores que mejor lo explican,
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manteniéndose constante el resto de ellos, son
las variables estructurales, es decir las condicio-
nes en las que vive la población, captada en la
estimación del nivel de pobreza en que interac-
túa y que presenta una relación inversa respecto
del acceso a los servicios de salud.

Otras variables explican de modo positivo el ac-
ceso a los servicios de salud en el Paraguay, la
afiliación a un seguro médico, la edad, la provi-
sión gratuita de medicamentos y la residencia
en las áreas urbanas, definirán una mayor pro-
pensión de acceso a los servicios de salud. Lo
mismo sucederá con el ingreso. Si la población
mejora sus ingresos superando los niveles de lí-
nea de pobreza, existe la posibilidad de que
mejore el acceso a los servicios de salud.

Entonces, y como se puede observar, los deter-
minantes del acceso a los servicios de salud en
el Paraguay, examinados a nivel global y desa-
gregados por área de residencia, tienen caracte-
rísticas definidas como barreras y facilitadores.
Son barreras para el acceso la interacción que
tienen el nivel de pobreza y la residencia en las
áreas rurales, mientras que son facilitadores el
seguro médico y la provisión gratuita de medi-
camentos. Al no incluir en los modelos estima-
dos las variables estructurales y de comporta-
miento de la población ante la enfermedad o
accidente, dadas éstas por las razones por las
cuales no acceden a los servicios de salud, es
importante apuntar que los modelos hallados son
coincidentes con las razones esgrimidas por quie-
nes no acceden a los servicios de salud, aten-
diendo a las condiciones estructurales. De acuer-
do con los porcentajes observados en la EIH01,
cerca del 29% de la población que no accede
indica que no lo hace porque las consultas son
caras o no existe atención cercana. Esto se ob-
serva en los modelos hallados, pues siempre es-
tán interactuando dos o más variables como ba-
rreras de acceso en las estimaciones realizadas.

Al presentarse factores determinantes de orden
estructural, por el lado de las condiciones de vida
de la población y de la estructura y organización
de la oferta de servicios de salud, es importante
mencionar la importancia de políticas sociales
orientadas a integrar a la población a las mejo-

ras de los niveles de empleo y condiciones de
vida. Ello, obviamente, supera los alcances del
presente estudio, pero en lo que concierne a las
variables referidas a la oferta, debe llevar a esta-
blecer una política acorde con las necesidades
de la población en mayor riesgo, según el área
de residencia (principalmente en el área rural).
La política de oferta de servicios debe estar fo-
calizada y ser itinerante, de tal manera a que los
establecimientos lleguen a la población y no al
revés, principalmente cuando se trata de enfer-
medades medias o complejas. Es evidente que
las políticas de aseguramiento deberán interna-
lizar la limitación generada por las barreras eco-
nómicas y sociales de las poblaciones con más
necesidades. Estas políticas de reforma que se
integren por el lado de la oferta podrían ser com-
plementadas con la descentralización, pues como
observamos, el desarrollo rural de la salud en el
Paraguay está disminuido por el acceso a los ser-
vicios de salud. Así, la descentralización del gas-
to y una mayor autonomía deberían mejorar la
gestión, pues el destino de los fondos y las deci-
siones se establecerán con mayor conocimiento
de la realidad de cada región.

El combate al no acceso a los servicios de salud
deberá integrar los programas y las políticas so-
ciales. Así, la educación para la salud deberá ser
uno de los más importantes lemas de la política
social. En toda acción de política social debe estar
presente información, atención y comunicación
sobre la salud y mejora del comportamiento en
la población frente a la salud. Finalmente, la in-
tegración del médico de la familia con el com-
portamiento de las personas ante un problema
de salud deberá estar ligada a incentivos tanto
para la población como para el profesional de la
salud. Se hace evidente también la necesidad
de integrar políticas de atención en las que se
incluya la medicina tradicional, de modo que se
rompa la barrera cultural de no acceso a los ser-
vicios de salud.

No se debe soslayar la importancia que tiene la
necesidad de una política de financiamiento a
los servicios de salud de parte del Estado, con
un nuevo concepto de focalización a partir de
integrar las ideas de descentralización, comuni-
cación y políticas de prevención, promoción,
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educación, comunicación y aseguramiento y
mejora de ingresos en la población, de modo
que implique mayor probabilidad de acceder a

los servicios de salud y, por ende, mejorar las
condiciones de vida de la población.
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Anexo 1

Definición de las variables utilizadas

Variables dependientes

Consult
Variable dicotómica; valor 1 si reportó alguna
enfermedad o accidente y recibió alguna asis-
tencia; valor 0 si reportó alguna enfermedad o
accidente y no recibió asistencia.
Consform
Variable dicotómica; valor 1 si reportó alguna
enfermedad o accidente y recibió alguna asis-
tencia formal; valor 0 si reportó alguna enfer-
medad o accidente y no recibió asistencia.
Consinst
Variable dicotómica; valor 1 si reportó alguna
enfermedad o accidente y recibió asistencia en
algún establecimiento formal de atención a la
salud; valor 0 si reportó alguna enfermedad o
accidente y no recibió asistencia.

Variables independientes

Pobreza
Variable dicotómica; valor 1 si se encuentra por
debajo de la línea de pobreza; valor 0 si no.
Segmed
Variable dicotómica; valor 1 si cuenta con segu-
ro médico; valor 0 si no.
Área
Área de residencia; variable dicotómica; valor 1
si reside en el área urbana; valor 0 si reside en el
área rural.
Educ
Años de estudio.
Sexjef
Sexo de la cabeza de familia; variable dicotómi-

ca; toma valor 1 si es mujer y valor 0 si no.
Sexo
Sexo del individuo; variable dicotómica; toma
valor 1 si es mujer y valor 0 si no.
Tamhogar
Número de integrantes de la familia.
Edad
Edad en años.
Gastrans
Gastos promedio de transporte en los que incu-
rre la población para el traslado a algún servicio
de salud, si reportó alguna enfermedad o acci-
dente.
Medic
Provisión gratuita de medicamentos; variable
dicotómica; toma valor 1 si recibió y valor 0 si
no.
Reposo
Total de días que debió abandonar sus activida-
des normales a causa de la enfermedad o acci-
dente.

Anexo 2

Descripción estadística de las variables utilizadas

Variables Media Desvío estándar

Consult 0,48214 0,50932

Consform 0,40000 0,48991

Consinst 0,22075 0,41477

Segmed 0,18342 0,38703

Medic 0,16712 0,37309

Gastrans 4945,44100 26373,79000

Reposo 0,90330 7,12860

Área 0,53821 0,49855

Edad 25,47763 22,17266

Educ 5,19990 5,14645

Tamhogar 5,84090 2,75222

Pobreza 0,35559 0,47871

Sexjef 0,22069 0,41472

Sexo 0,52385 0,49945
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de San Salvador

Características del inicio de actividad
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Características del inicio de actividad sexual en mujeres
adolescentes de San Salvador

Rhina Ivette Cáceres Rodas*

Eufemia Aydeé Rivera de Parada**

Este fue un estudio exploratorio, cuyos datos
representan a las adolescentes entrevistadas.
Su propósito fue inducir a la realización de
investigaciones más profundas para concluir,
con mayor precisión, los determinantes del
comportamiento sexual de las jóvenes salva-
doreñas y, de este modo, posibilitar a las ins-

tituciones correspondientes responder satis-
factoriamente a sus necesidades de salud
sexual y reproductiva. Los datos utilizados
corresponden a una encuesta realizada por la
Universidad Evangélica de El Salvador (UEES)
y el Centro Centroamericano de Población
(CCP) de la Universidad de Costa Rica (UCR),
en el año 2003.

Resumen

El estudio exploró las relaciones entre el inicio
de actividad sexual y las características individua-
les, de la familia y los vecindarios, en mujeres
adolescentes del Área Metropolitana de San Sal-
vador (AMSS), El Salvador.

Los datos utilizados corresponden a una encuesta
realizada por la Universidad Evangélica de El
Salvador (UEES) y el Centro Centroamericano
de Población (CCP) de la Universidad de Costa
Rica (UCR), en el año 2003. Se utilizó una mues-
tra de 210 mujeres adolescentes, entre los 15 y
19 años de edad, en diez vecindarios del AMSS.

Se encontró que el 11% había tenido experien-
cia sexual y, al menos, un embarazo, mientras el
7% solo experiencia sexual. En total, un 18,1%
de las adolescentes entrevistadas había iniciado
actividad sexual, observándose que ésta aumen-
taba con la edad y entre adolescentes que no
estudiaban. La presencia de al menos uno de
los padres se halla asociada con el inicio de acti-
vidad sexual, considerando que las interrelacio-
nes con éstos y el grado de afectividad les per-
mite, en alguna medida, disponer de mayor in-
formación, sentirse protegidas y comprendidas.
También algunas características del vecindario
representan asociación. Las adolescentes que
residen en vecindarios con mejores condiciones
de socialización han tenido en menor porcenta-
je actividad sexual.

Este fue un estudio exploratorio, cuyos datos
representan a las adolescentes entrevistadas. Su
propósito fue inducir a la realización de investi-
gaciones más profundas para concluir, con ma-

* Consultora independiente, Msc. Centro Centroamericano de Población de la Universidad de Costa Rica y Lic. en Nutrición
y Dietética de la Universidad Evangélica de El Salvador. rhina_caceres@yahoo.com

** Coordinadora del Departamento de Investigación de la Universidad Evangélica de El Salvador. aydee.parada@uees.edu.sv
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yor precisión, los determinantes del comporta-
miento sexual de las jóvenes salvadoreñas y, de
este modo, posibilitar a las instituciones corres-
pondientes responder satisfactoriamente a sus
necesidades de salud sexual y reproductiva.

Palabras clave: adolescentes, inicio de rela-
ciones sexuales, comportamiento sexual y em-
barazo, El Salvador.

1. Introducción

De acuerdo con Week et al, (2002), las decisio-
nes reproductivas pueden ser influenciadas no
solo por las características individuales, sino por
el lugar de residencia, las prácticas y costumbres
de los vecinos, considerando que generalmente
los factores externos influyen y orientan las de-
cisiones individuales.

Tal como escribe Upchurch et al., (1998), la con-
ducta y la práctica sexual, en particular en ado-
lescentes, está vinculada con una serie de facto-
res interconectados, que abarcan desde los cam-
bios corporales, la influencia de la familia y los
pares, hasta su capacidad de crear redes sociales
en la escuela y en el vecindario. Así, el estudio
al que se refiere este artículo evidencia la aplica-
ción de tal teoría entre las jóvenes salvadoreñas,
la familia y el vecindario. Asimismo, el grado de
afectividad recibido de la familia puede consti-
tuir un elemento de protección contra el inicio
temprano de relaciones sexuales coitales o el
embarazo precoz. Esto también lo afirma Mími-
ca et al., (1999), cuando se refiere a la existen-
cia de una estructura familiar adecuada para los
adolescentes, como factor importante para el
logro de su madurez y la presencia de modelos
de identificación de ambos sexos, necesarios para
reafirmar su propio rol de género.

En El Salvador, el inicio de actividad sexual, em-
barazo y uso de anticonceptivos en adolescen-
tes, ha sido documentado y cuantificado princi-
palmente a través de la Encuesta Nacional de
Salud Familiar (FESAL), realizada cada cinco años
por la Asociación Demográfica Salvadoreña.
Datos de la última encuesta (2003) muestran que
el 32,5% de mujeres, de entre 15 y 19 años, ha

tenido experiencia sexual y dos de cada diez, al
menos un embarazo.

Las características individuales principales que se
analizan en el estudio de la Universidad Evan-
gélica de El Salvador y El Centro Centroamerica-
no de Población son la edad, si estudia actual-
mente, algunas prácticas o comportamientos
como consumo de alcohol, tabaco, etc. y la ex-
periencia de haber participado en actividades
de grupos, deportivos, religiosos, etc. Se espera-
ba que la actividad sexual fuera más importante
entre adolescentes con mayor edad, que no es-
tudian, con comportamientos de riesgo y que
nunca participaron de ningún tipo de agrupa-
ción, lo cual se evidenció en el grupo en estu-
dio.

Entre las características de la familia se analiza la
relación entre el comportamiento sexual y tipo
de hogar y relaciones familiares. Se esperaba que
quienes viven con ambos padres y, en especial
con buenas relaciones familiares, tuvieran me-
nos actividad sexual temprana, y se observó la
tendencia esperada.

Entre las características del vecindario se anali-
zan indicadores como eficacia colectiva, que se
refiere a la cohesión social entre vecinos orien-
tada a generar un mayor bienestar colectivo. Se
incluyen además algunos aspectos de sanidad e
infraestructura del vecindario. Lo esperado es que
a mejores relaciones entre los vecinos y mejores
condiciones generales del vecindario la propor-
ción de adolescentes con experiencia sexual sea
menor.

La muestra se determinó por criterios de selec-
ción entre vecindarios urbanos y urbano margi-
nales, con niveles socioeconómicos de medio a
bajo.

2. Metodología

2.1 Fuente de datos

Los datos utilizados en este artículo correspon-
den a una encuesta realizada por la Universidad
Evangélica de El Salvador (UEES) y el Centro
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Centroamericano de Población (CCP) de la Uni-
versidad de Costa Rica (UCR), en setiembre del
año 20031. La encuesta consideró una muestra
de 210 mujeres adolescentes, de entre 15 y 19
años de edad, de diez vecindarios ubicados en
cuatro municipios del AMSS2.

2.2  Operacionalización de variables

2.2.1. Eficacia Colectiva: es un indicador cons-
truido con una serie de preguntas sobre la per-
cepción que tienen las adolescentes de la rela-
ción entre sus vecinos. Se formaron tres catego-
rías: buena (el 33,3%, con mayor puntaje), regu-
lar (el 33,3%, con puntaje intermedio), y defi-
ciente (el 33,3%, con menor puntaje).

2.2.2. Relaciones familiares: se utilizaron pregun-
tas sobre la relación familiar y el modo de resol-
ver los conflictos. Se clasificó la relación de fa-
milia como regular (el 33,3%, con menor punta-
je), buena (el 33,3%, con puntaje intermedio), y
muy buena (el 33,3% con mayor puntaje).

2.2.3. Tipo de hogar. Ambos padres: cuando las
adolescentes vivían con ambos padres biológi-
cos. Monoparental: cuando vivían solo con la
madre o con el padre y Otros, cuando vivían
con familiares y/o amigos, sin ninguno de los
padres. Esta clasificación se consideró para apo-
yar el análisis de las relaciones familiares.

2.2.4. Infraestructura: se refiere a la apariencia
física del vecindario3. Se catalogó la condición
como mal estado (el 33,3%, con el menor pun-
taje), regular (el 33,3%, con puntaje intermedio)
y buen estado (el 33,3%, con mayor puntaje).

2.2.5. Saneamiento: se refiere a las condiciones
sanitarias4. Se clasificó como saneamiento defi-
ciente (26,6 a 29,7), regular (29,8 a 32,8) y ade-
cuado (32,9 a 36,0).

3. Análisis y discusión de resultados

En la muestra en estudio se encontró que el
18,1% de las adolescentes había tenido expe-
riencia sexual y cerca del 11%, al menos, un
embarazo. El promedio de edad a la primera
relación fue de 15,3 años. Los resultados de ac-
tividad sexual y embarazo están por debajo de
los presentados por la FESAL 2002-2003 a nivel
nacional, que muestra un 32% de jóvenes, de
entre 15 y 19 años, con experiencia sexual, y
un 22,1% con, al menos, un embarazo. Los re-
sultados difieren debido a que el estudio solo
consideró vecindarios de la AMSS. Pero si se es-
tima una tendencia proporcional se puede ver
que más de la mitad de las adolescentes que
experimentaron su primera relación sexual tam-
bién vivieron su primer embarazo.

3.1 Características individuales. El inicio de
actividad sexual aumenta con la edad a
partir de los 16 años, debido a que el tiem-
po de exposición va aumentando (cuadros
1 y 4).

En cuanto al nivel de educación, no se
identificó una relación clara entre el gra-
do de escolaridad y el inicio de actividad
sexual. Lo que sí resulta claro es que exis-
te una relación entre el estar estudiando y
el haber iniciado actividad sexual: el 68%
de las sexualmente activas no estudiaba
al momento de la entrevista. De las que
no habían tenido relaciones sexuales, el
80% estaba estudiando, al momento de
ser entrevistada (cuadros 1 y 4).

La mayoría de las entrevistadas había par-
ticipado de asociaciones o grupos, sobre
todo deportivos y religiosos. Se encontró
que el 47% de las que tuvieron relaciones
sexuales había participado en grupos,
mientras que este porcentaje aumentaba

1 El estudio completo lo puede solicitar a: aydee.parada@uees.edu.sv ó rhina_caceres@yahoo.com

2 Municipios de San Salvador: Soyapango, San Salvador, Antiguo Cuscatlán y Mejicanos.

3 Condición de las calles, aceras, árboles, condición  y materiales de las viviendas. Alpha de Crowbach = 0.8753, corres-
ponde a la percepción de las encuestadoras–observadoras y no de la adolescente. El indicador se construyó con valores
estandarizados.

4 Presencia de basura u otros desechos, graffiti, viviendas abandonadas, pintura, etc. Alpha de Crowbach = 0.8207,
corresponde a la percepción de las encuestadoras-observadoras y no de la adolescente. La escala alcanza valores de 9 a
36, el valor mínimo en este caso fue de 26,6.
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a 77%, entre aquellas sin experiencia
sexual. Este tipo de espacios se da más en
el ambiente estudiantil, por lo que adqui-
rir la experiencia depende en gran medi-
da de si la joven estudia o no y del propó-
sito de la conformación del grupo al que
pertenece (cuadros 1 y 4).

Se encontró vinculación entre el inicio de
actividad sexual y otros comportamientos
como consumir alcohol, fumar, escaparse
de clases, dormir fuera de casa, etc. Entre
quienes han tenido experiencia sexual, el
82% contestó afirmativamente, al menos,
a una estas conductas. En tanto entre quie-
nes no han tenido relaciones sexuales, este
porcentaje fue de 37% (cuadros 1 y 4).

3.2 Características de la familia. El 44% de
las entrevistadas vive con ambos padres;
el 31%, solo con uno de ellos; el 17%,
con otras personas y el 8%, con la pareja.
En cuanto al tipo de hogar, las adolescen-
tes que en mayor porcentaje han tenido
relaciones sexuales son aquellas que vi-
ven con otros familiares y/o amigos, sin la
presencia de ninguno de los padres (21%).
(cuadros 2 y 4).

En cuanto a las relaciones familiares, el
porcentaje más alto de inicio de actividad
sexual es para las que calificaron su rela-
ción de familia como “mala” (23,4%). Sin
embargo, la asociación entre la relación
de familia y la iniciación sexual resultó no
ser significativa (por sí sola), por lo que se
considera que podrían estar influyendo
otros factores o varios factores en conjun-
to (cuadros 2 y 4).

3.3 Características del vecindario. Según el
indicador de eficacia colectiva, las ado-
lescentes que viven en vecindarios con
buena eficacia colectiva han tenido en
menor proporción experiencia sexual,
8,6%. En los vecindarios con deficiente
eficacia colectiva el porcentaje es de
27,1% (cuadros 3 y cuadro 4).

En cuanto a aspectos de infraestructura del
vecindario, el 25% de las adolescentes que

vive en lugares catalogados como de mala
infraestructura había tenido relaciones
sexuales. El porcentaje disminuyó al me-
jorar la condición del vecindario, pero la
asociación no resultó significativa (cuadros
3 y 4).

En cuanto a aspectos sanitarios, el 22%
de las adolescentes que vive en lugares
con saneamiento deficiente había tenido
relaciones sexuales. Al igual que con el
indicador de infraestructura, el porcenta-
je disminuyó al mejorar la condición del
vecindario, pero la asociación no resultó
significativa (cuadros 3 y 4).

4. Conclusiones y recomendaciones

En aspectos individuales, la tendencia es que a
mayor edad se verifica mayor porcentaje de ado-
lescentes con experiencia sexual. En los aspec-
tos relacionados con la educación, los datos in-
dican que las adolescentes que no estaban estu-
diando habían tenido actividad sexual, en ma-
yor proporción. No se pudo determinar si la
deserción ocurrió antes o después. Probablemen-
te, las que habían tenido embarazos, deberían a
éstos el abandono del sistema escolar.

Investigaciones con otras características, en cuan-
to a la selección de la muestra y el análisis estadís-
tico, podrían explicar más claramente la manera
en que la educación actúa como un factor pro-
tector en cuestiones de comportamiento sexual
de las adolescentes, como afirma la literatura.

Los resultados muestran cierta relación entre la
participación en actividades de grupo y el com-
portamiento sexual. Esta participación determi-
na, en alguna medida, los lugares frecuentados
por las jóvenes, las personas con las que se rela-
cionan y el empleo del tiempo libre.

Consumir bebidas alcohólicas o fumar podrían
considerarse conductas de riesgo. Así, las ado-
lescentes que lo hacen parecen ser más procli-
ves a una iniciación sexual temprana.

La eficacia colectiva del vecindario es, en apa-
riencia, la característica más importante en rela-
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ción con el inicio de actividad sexual. Como se
espera, según la literatura, en los lugares donde
existe mayor control social, es menor la canti-
dad de adolescentes sexualmente activas.

Resulta necesario estudiar más a fondo la influen-
cia que tiene no solo la estructura del hogar sino
la que ejerce el tipo de relación entre las ado-
lescentes y sus familias.

Existen aspectos, como las características de los
vecindarios, que deben ser tomados en cuenta

y analizados para tener una visión más amplia
de la situación de las adolescentes, en términos
de salud sexual y reproductiva. Los resultados
invitan a continuar estudiando el tema, de ma-
nera a obtener conclusiones acerca de los deter-
minantes del comportamiento sexual de las jó-
venes salvadoreñas. De este modo, se contribui-
rá, además, a que las instituciones correspon-
dientes respondan satisfactoriamente a las ne-
cesidades de esta población.

Cuadro 1
Proporción de adolescentes con experiencia sexual  según

características individuales. San Salvador, 2003

Características % con experiencia sexual N

Total 18,1 210

Edad actual

14 años 10,5 19

15 años 6,3 63

16 años 10,0 40

17 años 27,8 54

18 años 38,2 34

Actividad actual

Estudia 7,9 152

No estudia 44,8 58

Pertenencia a grupos

Ninguno 33,3 60

Uno o más 12,0 150

Comportamientos de riesgo

Ninguno 6,0 115

Uno o más 32,7 95

Cuadro 2
Proporción de adolescentes con experiencia sexual según

características familiares. San Salvador, 2003

Características % con experiencia sexual N

Total 18,1 210

Tipo de Hogar

Ambos padres 9,8 92

Monoparental 6,1 66

En pareja 100,0 17

Otros 20,6 34

Relaciones familiares

Buena 13,8 58

Regular 16,0 75

Mala 23,4 77

Cuadro 3
Proporción de adolescentes con experiencia sexual según

características del vecindario. San Salvador, 2003

Características % con experiencia sexual N

Total 18,1 210

Eficacia Colectiva

Buena 8,6 70

Regular 18,6 70

Deficiente 27,1 70

Infraestructura

Mal estado 23,8 21

Regular 21,9 105

Buen estado 11,9 84

Saneamiento

Deficiente 25,0 56

Regular 17,1 70

Adecuado 14,3 84

Cuadro 4
Estadístico Chi² y significancia entre inicio de actividad sexual y

características individuales, de la familia y el vecindario. San
Salvador, 2003

Características Chi² Significancia

Características individuales

Edad 21.0 0,000

Estudia actualmente 38.7 0,000

Participación en grupos 13.2 0,000

Comportamientos de riesgo 24.7 0,000

Características de la familia

Tipo de hogar 5.2 0,076

Relacion de familia 2.3 0,309

Características del vecindario

Eficacia colectiva 8.20 0,017

Saneamiento 2.70 0,264

Infraestructura 3.70 0,160
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