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Resumen

En este articulo se realiza un analisis comparativo de las politicas de cuidado actuales en seis paises
de América Latina: Argentina, Chile, Colombia, México, Paraguay y Uruguay, con el objetivo de
contribuir en el disefio de una politica publica, desde una perspectiva de género y con las 3 R
(Reconocer, Reducir y Redistribuir) del trabajo del cuidado no remunerado. De manera general, se
podria decir que, en los paises analizados, aun hay mucho por trabajar en lo relativo a la
corresponsabilidad social del cuidado; y el disefio de politicas, programas y otras iniciativas que
promuevan el reconocimiento, la reduccion y la redistribucion del trabajo de cuidado no remunerado,
y considerarse desde los enfoques de los derechos, la perspectiva de género, la territorialidad y la
intersectorialidad, que dé como resultado restructurar la produccién y reproduccion del sistema
sexo/género y, por tanto, una nueva organizacional social del cuidado.

Palabras Claves
Division sexual del trabajo — Politica — Bienestar social
Abstract

This article analyzes current care policies in six Latin American countries: Argentina, Chile, Colombia,
Mexico, Paraguay, and Uruguay, with the aim of contributing to the design of public policy, from a
gender perspective, of the 3 Rs (Recognize, Reduce and Distribute) of care work. In general, it could
be said that, in the countries analyzed, there is still much work to be done in relation to social co-
responsibility for care; and the design of policies, programs and other initiatives that promote the
recognition, reduction and redistribution of unpaid care, should consider territoriality and
intersectorality from the rights, gender perspective, resulting in restructuring the production and
reproduction of the sex / gender system and, therefore, a new social organization of care.

! La investigacion realizada es resultado de uno de los capitulos del proyecto de tesis de la Mtra. Vianey Proa de la Fuente
para obtener el grado en el Doctorado en Politicas Publicas de la Universidad Auténoma del Estado de Hidalgo, México.
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Introduccién

“... el “cuidado”, aunque invisible, nunca es “privado”, sino que
esta fuertemente atravesado por lo “social” — en términos de
género y clase- y por lo “publico” de las politicas que impactan
directa e indirectamente en su provision”.

Valeria Esquivel?

Todas las personas en algin momento de su vida necesitan ser cuidadas; ninguna
persona puede sobrevivir sin ser cuidada®. Este imperativo es lo que hace que el cuidado
se convierta en una dimension central del bienestar.

El cuidado y su conceptualizacion no habian sido de importancia en el ambito de las
ciencias sociales. El tema comenz0 a ser discutido a partir de los afios setenta, con la critica
de las feministas anglosajonas al pensamiento econémico ortodoxo, partiendo del trabajo
doméstico. Treinta afios después, el concepto fue utilizado desde un andlisis de los
regimenes de bienestar y procesos sociales de produccion y reproduccion®.

Con el paso de los afios continua la distribucién desigual del cuidado entre mujeres
y hombres; sin embargo, los cambios demograficos, socioecondémicos, culturales, asi como
la composicién y diversificacion de las familias han generado una crisis en la demanda de
cuidados, que hoy es insostenible, debido a que estas labores en su mayoria son realizadas
por mujeres, y la oferta de servicios es desigual en términos de clase social y prestaciones
laborales.

La crisis del cuidado esta vinculada:

“al aumento de numero de personas que por su condicidon necesita del
cuidado de otros (nifios/as, enfermos, personas mayores o con alguna
discapacidad), a la disminucion de la proporcion de personas principalmente
mujeres, que estan en condiciones de proveer en las familias el cuidado y
también por la reivindicacién de las mujeres de no ser las Unicas y
omnipresentes cuidadoras en la sociedad, confinadas al &mbito de la casa 'y
los roles tradicionales asociados a la maternidad y a la femineidad”®.

Por tanto, es necesario realizar un andlisis de las politicas econdémicas y de
proteccién social existentes, asi como disefiar e implementar politicas publicas que
promuevan el reconocimiento, la reduccion y la redistribucién del cuidado no remunerado,
como clave para el logro de la igualdad sustantiva entre mujeres y hombres ©.

2 Valeria Esquivel, La economia del cuidado en América Latina: Poniendo a los cuidados en el centro
de la agenda (Salvador: PNUD,2011).

3 Joan Tronto (2005) lo nombra como “interdependencia” al entender que las personas forman una
red de relaciones en las que cuidan y son cuidadas, y en algin momento de su vida acorde a las
circunstancias vitales son receptoras y proveedoras de cuidado.

4 Valeria Esquivel; Eleonor Faur; y Elizabeth Jelin, Las légicas del cuidado infantil. Entre las familias,
el Estado y el mercado (Buenos Aires, IDES y UNFPA, 2012).

5 Maria Nieves Rico y Carlos Maldonado, Las familias latinoamericanas interrogadas. Hacia la
articulacion del diagnostico, la legislacion y las politicas (Santiago de Chile: CEPAL, 2011),108.

6 Verde d’Aquino y Luiza Carvalho, Promoviendo la justicia social: reconocer, reducir y redistribuir el
trabajo doméstico y de cuidados no remunerado (México: ONU Mujeres, 2018).
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Esas acciones estan consideradas en la Agenda 2030, en el objetivo de desarrollo
sostenible No. 5 denominado “igualdad de género”, y, en especifico, en el inciso 5.1, en el
cual se plantea reconocer y valorar al cuidado no remunerado como un tema central, lo cual
permita la prestacion de servicios publicos, la provision de infraestructuras y la formulacion
de politicas de proteccién social, asi como la promocion de la responsabilidad compartida
en el hogar y la familia.

Al respecto se considera importante que las politicas de cuidado tengan como
principios: universalidad, solidaridad, autonomia y corresponsabilidad social, articulados en
cinco componentes’: servicios que se proveen; regulaciones que se establecen; formacién
de personas que cuidan; gestion de informacion y conocimiento publico sobre los cuidados;
acciones de comunicacion dirigidas a la difusion de los derechos y la transformacién de
patrones culturales patriarcales.

Asimismo, es de importancia integrar las perspectivas de derechos humanos,
género, intersectorialidad y territorialidad, que, a su vez, se disefie una politica publica
integrada, que cuente con programas que se complementen en el logro de la
corresponsabilidad social.

Es importante hacer mencién que el tema de cuidado se ha trabajado mas en los
paises de la Unién Europea, debido a que la agenda social se concentra principalmente en
la compatibilidad entre empleo y cuidado. En relacién con los permisos para el cuidado de
otros familiares en situacién de dependencia, este asunto se ha convertido recientemente
en una prioridad en la legislacién europea, a través del Paquete de Inversiéon Social y del
Pilar Europeo de Derechos Sociales®, cuyo principio 18 proclama que “todas las personas
tienen derechos a unos servicios de cuidados de larga duracidon asequibles y de buena
calidad, particularmente servicios de atencién domiciliaria y servicios comunitarios”.

Asi, en la Unién Europea el tema de los cuidados de larga duracion se esta enfocando
principalmente en las prestaciones economicas, se entiende que permiten a las personas
en situacion de dependencia optar por el tipo de cuidados (familiares o profesionales) que
les resulte mas conveniente.

En el caso de los paises de América Latina, en los cuales se enfoca el presente
articulo, el debate sobre el tema de cuidado no remunerado es reciente. Ante los cambios
en la demografia y los nuevos tipos de familias, el cuidado ha adquirido importancia al
comenzar a ser considerado como una necesidad colectiva, y un problema publico que
requiere respuestas eficaces de politica®.

El cuidado como objeto de politicas publicas
No es pretension de este trabajo profundizar en el concepto cuidado, debido a la

diversidad de discusiones desde diferentes marcos analiticos. Sin quitar la validez a cada
uno de los existentes, en este articulo se parte de los planteamientos de la economia

7 Julio Bango, Cuidados en América Latina y el Caribe en tiempos de COVID-19. Hacia sistemas
integrales para fortalecer la respuesta de recuperacion (Ginebra: ONU MUJERES y CEPAL, 2020).
8 Plan de Accion del Pilar Europeo de Derechos Sociales (Unién Europea, 2021)
https://op.europa.eu/webpub/empl/european-pillar-of-social-rights/es/index.html

° Maria Angeles Duran, Alternativas metodoldgicas en la investigacion sobre el cuidado (México:
ONU Mujeres, 2018).
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feministal®, enfoque conceptual que comprende y visibiliza las dificultades que enfrentan
las mujeres para hacer valer sus derechos y la falta de mecanismos en la demanda de
cuidados.

La economia feminista vincula las desigualdades de género, econdmicas y sociales
gue viven las mujeres y los grupos con necesidad de cuidados (nifias/os, personas
enfermas, con discapacidad y adultas mayores). Esta perspectiva concibe el cuidado como
una dimension central del bienestar y al Estado en la funcién de proveedor de este.

De acuerdo con Rico y Maldonado!!, el cuidado “garantiza el bienestar de las
personas y la reproduccion social, y forma parte, muchas veces no reconocida, de la
arquitectura de la proteccién social de un pais”.

Para Carrasco’?, el cuidado es aquel que:

“...incluye tanto la atencién a las necesidades basicas relacionadas, con el
cuerpo, que son la base material del bienestar en la vida, como la atencién
a las necesidades emocionales, que se satisfacen a través de los afectos y
el reconocimiento” estos en su mayoria realizado por las mujeres en el
ambito doméstico y de manera no remunerada, por lo que a su vez se les ha
asignado socialmente un rol de cuidadoras ‘naturales’ representando un
obstaculo en la igualdad de género y su autonomia”.

El concepto de cuidado ha pasado a ser centro del debate para la construccién de
una agenda de cuidados, en la cual se determinen las instituciones, estructuras econdémicas
y construcciones politicas que aporten a la igualdad de género®® y deje de ser visto como
un problema individual y privado al que en su mayoria cada mujer debe atender desde los
recursos que dispone.

Elson habla de una agenda de cuidados feminista y transformadora. Su propuesta
es que se modifique la prestacion de servicios de cuidados a través del modelo de las 3
R;# esto es: reconocer, reducir y redistribuir el cuidado entre el Estado, el sector privado y
las familias, lo que a su vez permita igualar el logro de empoderamiento de las mujeres.

La distribucion de los cuidados entre Estado, mercado, familias y sociedad civil esta
ligado a la categoria de andlisis del “diamante del cuidado™®, el cual hace visible el rol y las
interacciones de cada uno de las y los actores involucrados en el tema de la provisién de
cuidados y no solo reducirlo a politicas estatales.

10 Es una corriente de pensamiento que pone énfasis en la necesidad de incorporar las relaciones
de género y colocar en el centro la sostenibilidad de la vida, y no sélo el funcionamiento econémico
desde la reproduccion de capital, sino de la reproduccién de la vida a través de exponer dimensiones
de la vida cotidiana invisibilizadas (Corina Rodriguez, 2015).

11 Maria Nieves Rico y Carlos Maldonado, Las familias latinoamericanas interrogadas...107.

12 Cristina Carrasco, La economia feminista: ruptura tedrica y propuesta politica (Madrid: La oveja
roja, 2014),35.

13 Valeria Esquivel, “El cuidado: de concepto analitico a agenda politica”, Revista Nueva Sociedad.
num 256 (2015): 63-74.

14 Diane Elson, The Three R's of Unpaid Work. Recognition, Reduction and Redistribution featured.
(New York: UNDPO. 2008).

15 Shara Razavi, The Political and Social Economy of Care in a Development Context Conceptual
Issues, Research Questions and Policy Options (Ginebra: United Nations Research Institute for
Social Development, 2007).
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El “diamante del cuidado” se relaciona con el “régimen de cuidado social” aplicado
en los paises europeos. En América Latina surgié, en los ultimos afos, el término
organizacion social del cuidado®®. Es importante recordar, en este sentido, que en los paises
de esta region del continente se continda definiendo el problema y disefiando desde los
roles tradicionales; esto es, coloca a las mujeres como cuidadoras y a los hombres como
proveedores econémicos.

Resulta importante aclarar que los Estados de Bienestar en los paises de América
Latina se integran de tres pilares: salud, educacion y proteccién social. La mayor parte de
estos derechos se obtienen a través de un trabajo formal remunerado. Sin embargo, el
modelo de bienestar se encuentra sustentado sobre la desigualdad de género y los servicios
de cuidado llegan a operar desde una débil institucionalidad, debido a que el tema ha sido
enmarcado en programas de lucha contra la pobreza.

Por tanto, se esta complementando un “cuarto pilar”: el del cuidado a través del cual
se reconoce el derecho a recibir atencién en situaciones de dependencial’ y ser clave en
la sostenibilidad de la vida, y dar paso a una justa organizacién social del cuidado, sumar a
la igualdad de género, y que a su vez el cuidado se convierta en objeto de politica publica.

Abordar el cuidado desde la teoria de politicas publicas significa politizarlo, es decir,
dejar de naturalizarlo como un tema privado de las mujeres y abordarlo desde la dimensién
del bienestar que garantice un marco de igualdad de género.

Sin embargo, el problema del cuidado de acuerdo con Pautassi® ha sido abordado
desde dos perspectivas: el marco normativo vinculado a organizar el cuidado bajo la
responsabilidad de las mujeres, y a través de las politicas sociales que tienen como principal
objetivo la proteccién de los cuidados. En ambas perspectivas, el cuidado no es el tema
central de la normativa y de las politicas, y ademas se deja fuera la responsabilidad paterna.

Aunado a la crisis del cuidado?®®, la cual ha puesto al descubierto una necesidad no
visibilizada en las necesidades publicas y atencién del Estado surge la necesidad de disefiar
politicas en materia de cuidado.

Al respecto Batthyany? identifica que las politicas de cuidado se encuentran
clasificadas de la siguiente manera: tiempo para cuidar (licencias de maternidad,
paternidad, lactancia); dinero para cuidar (transferencia econdmica para el cuidado de

16 “Se refiere a la politica econdmica y social del cuidado. Esto es, la forma de distribuir, entender y
gestionar la necesidad de cuidados que estd en la base del ulterior funcionamiento del sistema
econdmico y la politica social. Para poder definir la organizacién social del cuidado se requiere
considerar tanto la demanda de cuidados existente, como quienes proveen los servicios y cubren la
demanda y como el régimen de bienestar se hace cargo de esa demanda, asi como cuanto
corresponde al mercado” (Arriagada, 2011), 5-6.

17 Karina Batthyany, Las politicas y el cuidado en América Latina. Una mirada a las experiencias
regionales (Santiago de Chile: CEPAL, 2015).

18| aura Pautassi, Cuidados y Derechos: la nueva cuestion social (Espafia: CEPAL, 2010).

19 “Proceso de desequilibrio de un modelo previo de reparto de responsabilidades sobre los cuidados
y la sostenibilidad de la vida, que conlleva a una reorganizacién de los trabajos de cuidados, proceso
que esta cerrdndose actualmente de forma no sélo insuficiente y precarizado, sino reaccionaria, en
la medida en que se basa en los mismos ejes de desigualdad social e invisibilidad de trabajos y
agentes sociales que se presentaba en el modelo de partida” (Amaia Pérez, 2005), 9-10.

20 Karina Batthyany, Las politicas y el cuidado en América Latina.
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alguna persona dependiente en la familia); y servicios de cuidado (en espacios
institucionalizados o en centros de trabajo). Rico y Robles 2! agregan una cuarta referida a
regulacion y fiscalizacion (estdndares de calidad para los servicios de cuidado).

Es importante mencionar que, con las politicas existentes en educacion, salud,
mercado, y pobreza, se ha tratado de cubrir el objetivo del cuidado; sin embargo, requieren
ser analizadas desde la légica del cuidado, puesto que

“...desde esta mirada importa el grado en el que el cuidado esta o no
contemplado en las politicas; a quiénes se define como sujetos de cuidado
(dependientes) y a quiénes como responsables; el modo en que se definen
las condiciones de acceso; si existen o no sesgos de género en el acceso y
cobertura y si a través de las politicas se contrarrestan o no inequidades de
ingreso”?2.

Politicas del cuidado

Las politicas de cuidado se le puede definir como aquellas acciones destinadas a
garantizar el bienestar fisico y emocional de las personas con algun nivel de dependencia,
asi como intervenir en la organizacién social y econémica del cuidado, lo que permite
respetar el derecho al cuidado y contribuir al logro de la igualdad sustantiva?®.

Esta definicién, sin embargo, difiere de su disefio e implementacion, debido a que
estas se han centrado principalmente en temas como el trabajo remunerado, no
remunerado, las familias y el mercado laboral.

Teniendo como resultado una serie de prestaciones vinculadas al cuidado (licencias,
acceso a centros de cuidado para la primera infancia) solo otorgado a personas
trabajadoras en la formalidad, y su vez no tienen como principal objetivo reestructurar la
organizacion social del cuidado, asi como dejar fuera de estos servicios las personas
trabajadoras en la informalidad.

Las politicas de cuidado en los paises de América Latina se encuentran en
construccioén, considerando la realidad de cada contexto nacional, y la participacion de
multiples actores e intereses acorde a la promover una reestructuracion en la actual division
sexual del trabajo, en donde mujeres y hombres participen en las responsabilidades de
cuidados, asi como la distribucién entre las diferentes instituciones y actores principales
involucrados en el tema, debido a que por tradicién social y cultural se ha delegado el tema
a las familias y estas a su vez a las mujeres.

Las politicas de cuidado al ser multidimensionales e intersectoriales se comienzan
a hablar de “politicas integradas de cuidado” entendidas “...como el conjunto de acciones
publicas y privadas que se desarrollan de forma articulada para brindar atencién directa a
las personas y a las familias en el cuidado de sus integrantes™.

21 Maria Nieves Rico y Carlos Maldonado, Las familias latinoamericanas interrogadas...

22Valeria Esquivel, La economia del cuidado en América Latina... 34.

23 Merike Blofiend y Martinez Franzioni Juliana, “Trabajo, familia y cambios en la politica publica en
América Latina: equidad, maternalismo y corresponsabilidad”, Revista CEPAL num 114 (2014): 107-
125.

24 Merike Blofiend y Martinez Franzioni Juliana, “Trabajo, familia y cambios en la politica publica... 14
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El andlisis de las politicas de cuidado de los paises seleccionados, que se desarrolla
en las siguientes secciones, considera las licencias de maternidad, paternidad y
parentalidad; los servicios de lactarios y guarderias; y otras acciones para el cuidado. Con
base en ello, se indaga hasta qué punto su disefio e implementacién es acorde al modelo
de la 3R (Reconocer, Reducir y Redistribuir) del cuidado®.

Licencias de maternidad, paternidad y parentalidad

Las politicas de licencias de maternidad en los paises de América Latina se han
disefiado desde el modelo que refuerza en las mujeres su papel de Unicas cuidadoras y las
responsables de equilibrar las actividades del trabajo remunerado y no remunerado. Se
comienza a trabajar en el tema de la redistribucidn de responsabilidades familiares, a través
de impulsar las licencias de paternidad y parentalidad.

En la actualidad la protecciéon de la maternidad se reconoce como un derecho
humano, y se destaca la concesion de las licencias de maternidad con un sueldo pagado y
sin la pérdida del empleo, esto considerado en la normativa internacional:

e Convencion sobre la eliminacion de todas las formas de discriminacién contra la
mujer (CEDAW por sus siglas en inglés)?®

e Declaracion y Plataforma de Accién de Beijing?’

¢ Organizacion Internacional del Trabajo (OIT):
- Convenio 183 sobre la proteccion de la maternidad 28
- Recomendacién 191 sobre la proteccion de la maternidad?®

A pesar de la existencia de esta normativa, por lo regular, esta licencia esta
vinculada a los sistemas de seguridad social, los cuales dependen de contribuciones bajo
contratos formales de trabajo, sin considerar que audn existen muchas mujeres
desprotegidas por trabajar en el sector informal; el solo enfocarse en el trabajo formal,
excluye a estas mujeres y, por lo tanto, no contribuye a disminuir las desigualdades
econémicas®.

Al respecto la OIT ha tratado de atender el tema de la informalidad en los sectores
de agricultura y el trabajo doméstico, a través de la publicacion del Convenio 184 sobre la
seguridad y salud en la agricultura®! y el Convenio 189 trabajo decente para las y los
trabajadores domésticos®?.

Es importante destacar que el Convenio 184 sélo lo han ratificado Argentina y
Uruguay; el Convenio 189 los seis paises lo han ratificado; y el Convenio 183 ninguno de
los paises lo ha tarificado hasta la fecha.

25 Diane Elson, The Three R's of Unpaid Work.

26 CEDAW (Nueva York: ONU, 1999), articulo 12.2.

27 Declaracion y Plataforma de Accion de Beijing (China: ONU, 1995), parrafo 181.

28 Convenio 183 sobre la proteccion de la maternidad (Ginebra: OIT, 2000), articulos 4 y 6.

2% Recomendacion 191 sobre la proteccion de la maternidad (Ginebra: OIT, 2000), parrafos 1y 2.

30 Merike Blofiend y Martinez Franzioni Juliana, “Trabajo, familia y cambios en la politica publica.

81 Convenio 184 sobre la seguridad y salud en la agricultura (Ginebra; OIT, 2001), articulo 18.

82 Convenio 189 trabajo decente para las y los trabajadores domésticos (Ginebra: OIT, 2011), articulo
14.1.
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Otro aspecto relevante de la licencia de maternidad es el financiamiento, el cual se
ha abordado desde las prestaciones contributivas, lo que hace que las personas
empleadoras no asuman ese pago en su totalidad y persista la discriminacion en las
trabajadoras®. En los seis paises, dicha prestacion es financiada a través de la seguridad
social y/o por la combinacioén de pagos con las personas.

En términos de duracion para la licencia de maternidad, la literatura revela que no
existe aun consenso en la duracion ideal.

De los paises analizados, se identifica que en Argentina®* se tienen establecidas 13
semanas. De acuerdo con el tiempo establecido por el Convenio 183 de la OIT, que indica
14 semanas, se encuentran Uruguay® y México®. En relacién con la recomendacion 191
de la OIT, con 18 semanas, estan Chile®’, Colombia®® y Paraguay®.

Es necesario aclarar, sin embargo, que se ha establecido una duracion maxima de
18 semanas y minima de 14 semanas, de acuerdo con la OIT. Ademas, es importante
plantear que esta licencia deberia ser flexible, segun las preferencias y necesidades de las
mujeres, y que su objetivo es fomentar la participacién igualitaria de mujeres y hombres en
el mercado laboral.

Respecto a los “descansos” para la lactancia materna, decidimos nombrarlos
“intervalos de tiempo”, pues es el tiempo que ocupa la madre para el proceso amamantar o
alimentar a su hija/o. Por tanto, consideramos que dicha actividad no debe considerarse
como un tiempo de descanso, ya que implica un esfuerzo fisico y emocional por parte de la
madre e hijo/a.

Los intervalos de tiempo para la lactancia materna se consideran como una politica
complementaria a la licencia de maternidad. En este sentido es importante destacar que la
lactancia materna es considerada como un derecho, y las normas internacionales han
desempefiado un papel elemental en su respeto, como la CEDAW*°, el Convenio 183 sobre
la proteccién de la maternidad*! y la Recomendacion 191%?, ambos de la OIT, son los
marcos mas pertinentes en la reduccién de horario. La remuneracién se indica en el
Convenio 103 de proteccién de la maternidad* y en el Convenio 183%.

33 Charlotte Bilo y Raquel Tebaldi, Maternidad y paternidad en el lugar de trabajo en América Latina
y el Caribe. Politicas para la licencia de maternidad y paternidad y apoyo a la lactancia materna
(Brasilia y Panamé&: UNICEF y IPC-IG, 2020).

34 Ley 20.744 de contrato de trabajo (Argentina: Informacion Legislativa, 1976), articulo 177.

35 ey 19.161 Modificacion del subsidio por maternidad y fijacion de subsidio por paternidad y subsidio
para cuidado del recién nacido (Uruguay: Centro de informacion oficial, 2013), articulo 2.

36 Ley Federal del Trabajo (México: Camara de Diputados de Congreso de la Unién, 2021), articulo
170. 1.

37 Caodigo del trabajo (Chile: Direccion del Trabajo, 2019), articulo 195.

38 Codigo sustantivo del trabajo (Colombia: Ministerio de Proteccién Social, 2011), articulo 236.

39 Ley 5508 promocion, proteccion de la maternidad y apoyo a la lactancia materna (Paraguay:
Congreso de la Union, 2015), articulo,11.

40 CEDAW. Articulo 12.2

41 Convenio 183 sobre la proteccion de la maternidad, articulo 10.

42 Recomendacién 191 sobre la protecciéon de la maternidad, parrafos 7 y 8.

43 Convenio 103 de proteccion de la maternidad (Ginebra: OIT, 1952), articulo 5.2.

44 Convenio 183 sobre la proteccion de la maternidad, articulo 10.
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La regulacion y frecuencia de intervalos de tiempo para la lactancia materna, acorde
a la recomendacion de la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) para la lactancia
exclusiva es de 6 meses y para la continuacién es de 2 afos, es regulada por las
legislaciones nacionales del trabajo; en la mayoria, el derecho es de dos intervalos de 30
minutos al dia por cada jornada laboral de ocho horas, y por lo regular no se especifica
cuando debe tomarse la reduccién de horario.

Respecto al numero de intervalos diarios en los seis paises analizados predominan
2 periodos al dia con una duracién de 60 minutos, solo en el caso de Paraguay® es de 90
minutos y de 60 minutos cuando es hasta los 2 afios. Asimismo, en los paises que existe la
posibilidad de llegar mas tarde y/o salir mas temprano del trabajo se encuentran Chile,*
México*’ y Paraguay*®.

Para el periodo de duracién de la lactancia, Colombia,*® México>™ y Paraguay®!
consideran 6 meses; Argentina®?, un afio; Chile,*® dos afios; y Uruguay®* es de acuerdo con
el periodo que fije el personal médico. Asimismo, con los tiempos que refiere la OMS para
la lactancia materna exclusiva, los 6 paises cumplen con el periodo de 6 meses, para la
continuacién de la lactancia de dos afios, destacan Chile® y Paraguay®®, y en la flexibilidad
del periodo, en relacion con las necesidades de la y el menor en el tema de
amamantamiento, se encuentra Uruguay®’.

La licencia de paternidad, que consiste en un periodo breve de tiempo concedido a
los hombres para atender al recién nacido/ay a la madre, cada dia es més frecuente en los
paises de América Latina, lo cual parece reflejar un cambio en la forma de vivir la paternidad
e ir erradicando los estereotipos y modificando los roles tradicionales de género.

La OIT no tiene normas sobre la licencia de paternidad; sin embargo, a través de la
resolucion relativa a la igualdad de género como eje del trabajo decente adoptada por la
Conferencia Internacional del Trabajo (CIT), en 2009 insta a los gobiernos a formular
politicas adecuadas para incluir la licencia de paternidad y/o parental, y prever incentivos
para que los hombres las aprovechen. Este es otro tema, debido a que los padres tienen la
posibilidad de decidir si gozan o no de su derecho; al respecto de los paises analizados, el
Unico que se identifica como obligatoria es en Chile®®.

El financiamiento de esta licencia, legislada en los paises analizados, es a través
del seguro social, lo que permite que esta sea remunerada. El hecho de que esté legislada

45 Ley 5508 promocion, proteccién de la maternidad y apoyo a la lactancia materna, articulo 14.
46 Cadigo del trabajo, articulo 206.

47 Ley Federal del Trabajo, articulo 170.

48 Ley 5508 promocion, proteccion de la maternidad y apoyo a la lactancia materna, articulo, 14.
49 Cadigo sustantivo del trabajo, articulo 238.

50 Ley Federal del Trabajo, articulo 170.

51 Ley 5508 promocién, proteccion de la maternidad y apoyo a la lactancia materna, articulo, 14.
52 Ley 20.744 de contrato de trabajo, articulo 179.

53 Cadigo del trabajo, articulo 206.

54 Decreto 234/018 reglamentacion de la Ley 19.530, relativa a la instalacion de salas de lactancia
materna (Uruguay: Centro de informacién oficial,2018), articulo 10.

55 Cadigo del trabajo, articulo 206.

56 Ley 5508 promocién, proteccion de la maternidad y apoyo a la lactancia materna, articulo, 14.
57 Decreto 234/018, articulo 10.

58 Codigo del trabajo, articulo 195.
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significa el valor que la sociedad comienza a atribuir al trabajo de cuidado. Al respecto
faltaria atender el tema en los hombres que se encuentran en el sector laboral informal.

Los paises que presentan mayor duracién en la licencia paternal son Paraguay®® y
Uruguay®, de 14 y 10 dias, respectivamente, mientras Colombia®! otorga 8 dias, Chile%? y
México® 5 dias y Argentina® 2 dias, y todos cuentan con remuneracion al cien por ciento.

La licencia parental para cuidar a la hija o el hijo tiene un periodo mas largo. La
madre o el padre puede optar por ésta, por lo general una vez terminada la licencia de
maternidad o de paternidad. Las Recomendaciones 191%° y 165 sobre los trabajadores con
responsabilidades familiares®® dejan a criterio de los paises la determinacion de la duracion,
la remuneracion y demas aspectos.

Cuando el derecho a la licencia parental es compartido entre la madre y el padre,
las mujeres son quienes recurren a ella con mayor frecuencia, situacion que puede
afectarlas mas en el mercado laboral y continuar con las desigualdades en la distribucién
de las responsabilidades del hogar y el cuidado. Por ello, se han comenzado a implementar
algunas medidas al respecto, como el incentivar a los hombres a tomar la licencia parental
o darle el caracter de obligatorio e intransferible. Un factor para no tomar este tipo de
licencia es que los ingresos econdmicos se ven disminuidos, lo cual no es lo ideal ante la
llegada un/una integrante mas a la familia®’.

Antes de continuar, es necesario aclarar que, de los paises analizados, solo Chile y
Uruguay cuentan con el tipo de licencia para la madre y el padre. En el caso de Chile®® se
indica que la madre elige quién tomard la licencia posnatal a partir de la séptima semana,
que podra ser de 12 semanas con un salario del cien por ciento y de 18 semanas con el
cincuenta por ciento de su salario. Y en Uruguay® refiere que se podra trabajar medio
tiempo del horario laboral, con el 50% de su salario, hasta que el o la menor cumpla seis
meses.

Como se observa el modelo de licencias vigentes en los paises analizados no solo
son insuficientes, sino contintan reforzando los roles tradicionales de distribucion desigual
del trabajo de cuidado y, por ello, repercute en discriminacion para las mujeres.

Servicios de salas de lactanciay guarderias
Una sala de lactancia materna en el centro de trabajo, por lo regular, se ha legislado

a partir de un nimero minimo de mujeres trabajadoras; se establecen de 25 a 50
trabajadoras’™. A pesar de que en todos los paises analizados se encuentra legislado, este

59 Ley 5508, articulo 13.b.

60 Ley 19.161, articulo 8.

61 Codigo sustantivo del trabajo, articulo 236 paragrafo 2.

62 Codigo del trabajo, articulo 195.

63 Ley Federal del Trabajo, articulo 132 XXVII Bis.

64 Ley 20.744 de contrato de trabajo, articulo 58.

65 Recomendacion 191 sobre la proteccion de la maternidad, articulo 10 fracciones 3y 4.

66 Recomendacion 165 sobre los trabajadores con responsabilidades familiares (Ginebra: OIT, 1981),
articulo 22.

67 Maternidad y paternidad en el trabajo: derecho y practica en todo el mundo (Ginebra: OIT, 2014).
68 Codigo del trabajo, articulo 197, bis.

69 ey 19.161, articulos 12,13 y 14.

70 Charlotte Bilo y Raquel Tebaldi, Maternidad y paternidad en el lugar de trabajo en América Latina...
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tema es controversial debido a los costos, la cultura laboral y la voluntad politica para su
instalacion.

Respecto al tema del sexo/género y el nUmero minimo de personas empleadas para
instalar una sala de lactancia en el centro de trabajo, en Argentina’, Chile’?, Colombia”y
Paraguay’® deben ser mujeres; en México’™ no se especifica y en el caso de Uruguay’®,
mujeres y ambos sexos a partir de 50 personas trabajadoras. En relacion con el nimero de
personas empleadas, en Argentina y México no se especifica; en Chile, 20; en Colombia,
50; en Paraguay, 30; y en Uruguay 20.

La existencia de guarderias o centros de cuidado es una medida fundamental para
gue trabajadores/as cumplan con sus responsabilidades familiares y laborales. En las leyes
laborales de algunos paises de América Latina se indica el deber de la persona empleadora
de brindar estos servicios; sin embargo, esta obligacion, al igual que la instalacion de salas
de lactancia, se define en funcién del nimero de mujeres empleadas, y en el caso de los
hombres con responsabilidades familiares quedan excluidos de dicha prestacion, situacion
que refuerza que el cuidado de las y los hijos queda a cargo de las mujeres.

El Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) ha definido a la primera
infancia como el periodo de vida que comprende desde el nacimiento hasta los 5 afios,
periodo que demanda mas cuidados, debido a que la dependencia es total, y de los
cuidados depende el desarrollo de las capacidades fisicas, emocionales y sociales de la
nifia y nifio; por lo tanto, es necesario que los centros de trabajo ofrezcan servicios de
cuidado acorde a las necesidades de las madres y padres trabajadores.

De los paises analizados s6lo Argentina, Chile y México refieren en su legislacion
laboral el tema del servicio de guarderias que deben ofrecer las personas empleadoras; en
el caso de Argentina’” se indica de manera muy general a la instalacion de estas; en Chile’®
se indica en su Cddigo de trabajo que aquellas empresas que tengan veinte o mas
trabajadoras de cualquier edad o estado civil, deberadn instalar salas anexas e
independientes del local de trabajo, en donde las mujeres puedan dejar a sus hijas/os
mientras estén en el trabajo.

En México, el servicio de guarderia para madres trabajadoras es otorgado sélo para
aquellas que son asalariadas, través del Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS)™. El
servicio de guarderias que ofrece es para nifias/os de la primera infancia y proporcionan
los cuidados durante la jornada de trabajo. Las personas beneficiarias son madres y sélo
aquellos padres que cuenten con la patria potestad o custodia; su operacion es de acuerdo
con su capacidad y recursos financieros asignados.

"1 Ley 20.744, articulo 179.

72 Codigo del trabajo, articulo 203.

73 Ley 1823 por medio de la cual se adopta la estrategia Salas Amigas de la Familia Lactante del
Entorno Laboral en entidades publicas territoriales y empresas privadas y se dictan otras
disposiciones (Colombia: Diario Oficial, 2017), articulo 2.

74 Ley 5508, articulo 30.

5 Ley Federal del Trabajo, art. 170.

76Ley 19530 Aprobacion de instalacion de salas de lactancia materna. (Uruguay: Centro de
informacidn oficial, 2017), articulo 2.

77 Ley 20.744, art. 179.

78 Codigo del Trabajo, art. 203.

79 Ley del Seguro Social (México: Camara de Diputados del H. Congreso de la Unién, 2020), Capitulo
VI, art. 201-206.
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Finalmente, los paises de Colombia, Paraguay y Uruguay no refieren en su
legislacion laboral el tema de la prestacién del servicio de guarderia a las madres
trabajadoras.

Educacion inicial y escuelas de tiempo completo en educacion basica

La atencion a la primera infancia (0-5 afios) ha sido considerada, tradicionalmente,
como parte del trabajo natural de las mujeres y, por esta naturalizacion, sin remuneracién
a cambio. A partir de la incorporacion de las mujeres al mercado, la modificacion del modelo
tradicional de familia y la reproduccién estructural de la pobreza, ha puesto en crisis el
sistema social del cuidado infantil, por lo que se ha vinculado el tema como una prestacién
laboral.

Sin embargo, un porcentaje importante de mujeres labora en la informalidad sin
acceso a seguridad social, por lo que la falta de empleo formal y la escasa proteccién social
ha permitido que el nUmero de guarderias y centros de atencién infantil no crezca, aunado
a la falta de compromiso en el tema por parte de la mayoria de los Estados
latinoamericanos, asi como la necesidad de la obligatoriedad de la educacion inicial como
un derecho de las y los nifios.

De los paises analizados, respecto al tema de la educacion inicial, en las Leyes de
Educaciéon Nacionales se identifica que en Argentina® considera a la educacion inicial como
una unidad pedagoégica comprende de los 45 dias hasta los 5 afios, siendo s6lo obligatorio
el altimo afio.

En Chile®! se nombra a la educacién inicial como educacién parvularia, la cual
atiende de manera integral a niflos/as desde su nacimiento hasta su ingreso a la educacion
basica, sin constituir un antecedente obligatorio de esta.

En Colombia® se realiza la prestacion del servicio publico educativo al nivel
preescolar, de los 3 a los 5 afios de edad, y comprende 3 grados: prejardin (3 afios de
edad), jardin (4 afios de edad) y transicion (5 afios de edad,) Este ultimo es el que
corresponde al grado obligatorio constitucional.

En México® se fija la obligatoriedad de la educacién preescolar (a partir de los 3
afos). Asimismo, reconoce a la educacion inicial como un derecho de la nifiez.

En Paraguay® considera en su educacién formal a la educacion inicial y comprende
3 ciclos: maternal (0 a 2 afios); jardin de infantes (3 a 4 afios) y preescolar (5 afios) esta
dltima pertenece a la educacién escolar basica y obligatoria.

Finalmente, Uruguay® da obligatoriedad a la educacion inicial (3, 4 y 5 afios). Tiene
como principal objetivo estimular el desarrollo afectivo, social, motriz e intelectual de las y
los nifios.

80 | ey 26.206. Ley de educacion nacional (Argentina: Informacion Legislativa, 2018) articulo 18.

81 | ey 20.370. Ley de Educacion (Chile: Ministerio de Educacién, 2019) articulo 18.

82 ey 115 (Colombia: Congreso de la Unién, 1994) articulo 11.

83 ey General de Educacion (México: Congreso de la Union, 2019) articulo, 6.

84 ey 1.264 (Paraguay: Congreso de la Nacién, 1998) articulo 27.

85 Ley 18.437 Ley general de educacion (Uruguay: Centro de informacion oficial, 2009) articulo, 24.

MTRA. VIANEY PROA DE LA FUENTE / DRA. ROSA MARIA GONZALEZ VICTORIA



REVISTA INCLUSIONES ISSN 0719-4706 VOLUMEN 9 — NUMERO ESPECIAL — ABRIL/JUNIO 2022

Analisis comparativo de las politicas de cuidado en América Latina: Hacia politicas publicas para Reconocer, Reducir... pag. 41

Como lo demuestra la revision de las legislaciones nacionales de educacion, es
obligatorio el Ultimo afio de prescolar que abarca hasta los 5 afios. En términos generales,
se da por sentado que, en el periodo inicial, los cuidados son basicamente un asunto
privado y familiar.

Por tanto, las politicas de educacién para esas edades no se han disefiado como
politicas del cuidado, lo cual indica que es necesaria la intervencion del Estado, lo cual
permita la creacion de espacios publicos de cuidado para el rango de edad 0 a 3 afios con
el principal objetivo de hacer respetar el derecho al cuidado.

Respecto a las escuelas de tiempo completo y/o jornada extendida es un programa
enfocado a las escuelas publicas de educacion béasica, y tienen como principal objetivo:
crear un ambiente que permita mejores aprendizajes y el desarrollo integral de las y los
estudiantes a través de la ampliacion de la jornada escolar, mas no como una accion que
aporte al tema de cuidado.

De los paises analizados se identificaron las siguientes caracteristicas de las
escuelas de tiempo completo de acuerdo con su marco normativo.

En Argentina®, a través de del Plan “Argentina Enseiia y Aprende”®, la jornada
extendida es aplicable para la educacion primaria, lo cual permita el logro de objetivos
escolares, la duracion de la jornada es por mas de 20 horas y menos de 40 a la semana.

En Chile, la “Jornada Escolar Completa Diurna (JECD)"® se propone mejorar los
aprendizajes y lograr una mayor equidad, con un minimo de 38 horas semanales para la
educacion de preescolar y primaria.

En Colombia®, la “Jornada Unica (JU)” fomenta un mayor uso del tiempo dedicado
a actividades artisticas, deportivas y culturales, en donde para el preescolar se destinan 5
horas diarias (25 horas a la semana) y para la educacion primaria 6 horas diarias (30 horas
a la semana).

En México, el Programa “Escuelas de Tiempo Completo (PETC)’®° tena como
objetivo fortalecer la educacion basica invirtiendo de 6 a 8 horas diarias, en las escuelas
indigenas/multigrado, poblacién en vulnerabilidad, bajos niveles de logro educativo y altos
indices de desercion escolar. Sin embargo, para este 2022 la Secretaria de Educacion
Publica (SEP) eliminé este programa, y los recursos que se utilizaban seran utilizados para
el nuevo programa La “Escuela es Nuestra” (LEEN)®,en donde se cambia el tiempo de mas
educacion por la mejora de infraestructura de las escuelas.

86 ey 26.206. Ley de educacion nacional, articulos 24,28 y 135.

87 Ministerio de Educacion y Deportes, Plan Estratégico Nacional 2016-2021 (Argentina: Presidencia
de la Nacion, 2016).

88 ey 20.370. Ley de Educacion (Chile: Ministerio de Educacion, 2019) articulo 31.

89 | ey 115, articulos 2.3.3.6.1.5. y 2.3.3.6.1.6.

% ACUERDO 21/12/19 por el que se emiten las Reglas de Operacion del Programa Escuelas de
Tiempo Completo para el ejercicio fiscal 2020 (México: Secretaria de Educacion Publica, 2019).

91 ACUERDO 05/02/22 por el que se emiten las Reglas de Operacién del Programa la Escuela es
Nuestra para el ejercicio fiscal 2022 (México: Secretaria de Educacién Publica, 2022).
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En Paraguay, el programa de “Jornada Extendida”®? incide en las politicas
educativas en el mejoramiento de la ensefianza al invertir de 4 a 8 horas diarias y la doble
escolaridad que incluye 8 horas diarias.

En Uruguay, el programa de “Escuelas de Tiempo Completo”®® contribuye a la
equidad social, priorizando a sectores desfavorecidos de la sociedad. Para las escuelas de
educacién de primaria son 7 horas y media diarias; y, en los casos que lo ameritan, podran
extender 1 hora y media de manera complementaria.

Aunque el programa de escuelas de tiempo completo no forma parte de la politica
de cuidado contribuye, de manera indirecta, a reducir la carga de trabajo de cuidado en la
mayoria, de las mujeres, asi como incrementar la posibilidad de destinar mas tiempo al
trabajo remunerado.

Acciones para el cuidado

En este apartado se describen acciones para el cuidado que tienen, en la actualidad,
los paises analizados, las cuales permitan conocer cémo cada pais ha trabajado en el tema.
En Argentina, las acciones que destacan para el cuidado son las siguientes:

Mapa Federal del Cuidado®: Es una estrategia que se trabaja en colaboracién con la
Comision Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL). Este mapa opera a través
de un portal web interactivo, que permite localizar la oferta de espacios y servicios de
cuidado de nifilos/as de la primera infancia, personas mayores y personas con discapacidad;
de igual manera, cuenta con espacios de formacién para quienes deseen capacitarse y
trabajar como cuidadoras/es. Actualmente, el Mapa cuenta con mas de 32,000 espacios de
cuidado y mas de 1,000 espacios de formacion.

Campafia "Cuidar en Igualdad". Necesidad, Derecho y Trabajo®. El principal
objetivo de esta accion ha sido promover el intercambio de experiencias y estrategias
locales sobre cuidados y su organizacion social, asi como conocer necesidades y aportar
al proceso de redaccién del anteproyecto de Ley para un Sistema Integral de Cuidados.

Comision redactora de un Anteproyecto de Ley para un Sistema Integral de
Cuidados con perspectiva de género. Esta comision se integra por 9 expertos/as en el
tema y garantiza la participacion y consulta a entidades y actores representativos. Respecto
al anteproyecto de ley debera contemplar que sea un sistema integral de cuidados,
considerando las diferentes necesidades de las personas que requieren cuidado y que,
ademas, contribuya al reconocimiento, redistribuciéon y remuneracién de los cuidados®. A
la fecha se continua en proceso de publicacion.

Programa de Infraestructura de Centros de Desarrollo Infantil (CDI). El objetivo de
este programa es brindar oportunidades a nifios/as de la primera infancia en la construccién
y el acceso de espacios de desarrollo infantil, en los cuales se ofrezcan servicios de

92 RESOLUCION 2557 Aprueba documento orientado para la implementacion del programa de
extension de jornada escolar (Paraguay: Ministerio de Educacion y Cultura, 2014).

93 RESOLUCION 21 del Acta 90 (Uruguay: CODICEN,1998).

% Ministerio de las Mujeres, Géneros y Diversidad, Mapa Federal del Cuidado (Argentina,
Presidencia de Argentina, 2021) https://mapafederaldelcuidado.mingeneros.gob.ar/

9 Mesa Interministerial de Politicas de Cuidado, Primer informe anual. 100 acciones en materia de
cuidados (Argentina: Presidencia de Argentina, 2021).

9% RESOLUCION 209/2020 crease la Comision redactora de un anteproyecto de ley para un sistema
integral de cuidados con perspectiva de género (Argentina: Ministerio de las Mujeres, Géneros y
Diversidad, 2020).
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cuidados, educacién y recreacién a infantes de 45 dias a 4 afios de edad. La construccién
de estos centros serd a través de la articulacion del Ministerio de Obras Publicas y el
Ministerio de Desarrollo Social®’. Actualmente, y en una primera etapa (2021-2022)% se
tiene previsto construir 300 (CDI).

Respecto Chile, este pais cuenta con dos subsistemas de proteccion integral para
la infancia, personas adultas mayores y con discapacidad:

Chile Crece Contigo®® forma parte del Sistema Intersectorial de Protecciéon Social; se
trata de una red integrada de programas y prestaciones, a cargo del Ministerio de Desarrollo
Social; es la principal politica de cuidado del pais, y su objetivo es asegurar que todas las
nifias y nifos cuenten con servicios, de caracter universal, lo cual les permita garantizar sus
derechos. Otro de sus objetivos es la incorporacién de los padres en el trabajo de cuidado
con sus hijas/os. Su poblacion beneficiaria directa son las nifias y los nifios de 0 a 4 afios,
y las mujeres embarazadas como beneficiarias indirectas.

Chile Cuida se crea en el afio 2017 con subsidio del Banco Mundial, y forma parte del
Sistema Intersectorial de Proteccién Social. Este programa complementa a los Subsistemas
Seguridades y Oportunidades dirigido a las familias méas vulnerables. Su objetivo es apoyar
a personas en situacion de dependencia y/o discapacidad (nifias, nifios y personas adultas
mayores), a su cuidadora o cuidador y a su red familiar de apoyo.

A partir de la instalacion de la Comision Intersectorial del Sistema Distrital de
Cuidado?®, en 2020, en Colombia inician acciones encaminadas el tema del cuidado, cuyo
objetivo es coordinar, articular y hacer la gestion intersectorial de las entidades que hacen
parte del Sistema Distrital de Cuidado.

Esta Comision se integra por 14 Secretarias del Gobierno Federal; unas de sus
principales funciones: el disefiar e implementar el modelo territorial del Sistema Distrital de
Cuidado, a través de las estrategias de manzanas de cuidado y unidades moviles de
servicios de cuidado, y fomentar la corresponsabilidad en la ejecucion de los trabajos de
cuidado en las familias y la comunidad, el Estado, el sector privado, la sociedad civil y las
organizaciones comunitarias,

El Sistema Distrital de Cuidado (SIDICU)!? es el que articula servicios existentes
y nuevos para atender de manera corresponsable el cuidado; entre sus principales objetivos
se encuentran: reconocer el trabajo de cuidado y a quienes lo realizan; redistribuir el trabajo
de cuidado entre hombres, mujeres y el Estado; reducir los tiempos de trabajo de cuidado
no remunerado de las mujeres; y, con estas acciones hacer de Bogota la Primera Ciudad
Cuidadora en América Latina.

97 RESOLUCION 59/ 2021 (Argentina: Ministerio de Obras Publicas, 2021).

%8 Ministerio de Obras Publicas, Programa de Infraestructura para Centros de Desarrollo Infantil
(Argentina, Presidencia de Argentina, 2021). https://www.argentina.gob.ar/obras-publicas/programa-
de-infraestructura-para-centros-de-desarrollo-infantil

99 Ley 20.379 Crea el sistema intersectorial de proteccidn social e institucionaliza el subsistema de
proteccion integral a la infancia “Chile crece contigo” (Argentina: Ministerio de la Planificacion, 2009),
titulo 1.

100 Decreto 237 se crea Comision Intersectorial del Sistema Distrital de Cuidado (Colombia: Alcaldia
Mayor de Bogoté, 2020).

101 Decreto 237, articulos 2, 3y 4.

102 Sistema Distrital de Cuidados (Colombia: Alcaldia Mayor de Bogota. 2021)
https://sistemadecuidado.gov.co/index.html
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El SIDICU cuenta con dos componentes para su operacion: los servicios generales
y los servicios articulados (manzanas de cuidado y unidades de cuidado moviles).

Las Mazanas de cuidado!® son espacios de 800 metros a la redonda en los que
se concentran 30 servicios de diferentes entidades del Distrito con un enfoque de
proximidad y multifuncionalidad; son otorgados de manera gratuita a las mujeres
cuidadoras, a las personas que dependen de ellas. En la actualidad existen 7 manzanas,
en donde las entidades ancla de las manzanas son los CEFES (Centros de Felicidad) y los
CDC (Centros de Desarrollo Comunitario).

Las unidades moviles de cuidado!® son vehiculos equipados para prestar
servicios gratuitos, de las secretarias de la Mujer, Integracién Social, Educacion, e Instituto
Distrital de Recreacion y Deporte, en las zonas rurales y urbanas de dificil acceso en Bogota
y que aln no cuentan con manzanas del cuidado.

En México las acciones para el cuidado identificadas no tienen como principal
objetivo el cuidado, debido a que son programas disefiados para combatir la pobreza, la
Unica accion en proceso para el cuidado es la instalacion del Sistema Nacional de Cuidados,
el cual se encuentra en proceso.

El objetivo del Programa de apoyo para el Bienestar de nifias/os, hijos/as de
madres trabajadoras, de acuerdo con lo que se estipula en las Reglas de Operacion
2021%%, se entrega un apoyo econémico a madres y/o padres que tengan bajo su cuidado
hijas/os entre 1 afio de edad y a un dia de cumplir 4 afios y a nifios/as con discapacidad,
de entre 1 afio y hasta un dia antes de cumplir 6 afios y se encuentren en condiciones de
pobreza y vulnerabilidad sin acceso directo o por parentesco a los servicios de cuidado y
atencion infantil.

Los montos van de acuerdo con las siguientes caracteristicas:

- $1,600 bimestrales por cada nifio/a para madre, padre o persona tutora con
nifia/o a cargo entre 1 afio y hasta un dia antes de cumplir 4 afios.

- $3,600 bimestrales por cada nifio/a para madre, padre o persona tutora con
nifia/o con discapacidad a cargo entre 1 afio y hasta un dia antes de cumplir 4
afios.

El objetivo del Programa pensién para el bienestar de las personas adultas
mayores, de acuerdo con sus Reglas de operacién 2021, es otorgar apoyo econdémico a
toda la poblacion adulta mayor de 65 afios 0 mas que sea mexicana por nacimiento o
naturalizacion, con domicilio actual en la Republica Mexicana. El monto de pension es de
$1,925 mensuales pagados en forma bimestral de acuerdo con disponibilidad presupuestal.

103 Manzanas Distrital de Cuidado (Colombia: Alcaldia Mayor de Bogota, 2021)
https://sistemadecuidado.gov.co/manzanas-cuidado.html

104 Unidades moviles de cuidado (Colombia: Alcaldia Mayor de Bogota, 2021)
https://sistemadecuidado.gov.co/unidades-moviles.html

105 ACUERDO por el que se emiten las Reglas de Operacién del Programa de Apoyo para el
Bienestar de las Nifias y Nifios, Hijos de Madres Trabajadoras, para el ejercicio fiscal 2022 (México:
Secretaria del Bienestar, 2021).

106 ACUERDO por el que se modifica el diverso por el que se emiten las Reglas de Operacion del
Programa Pension para el Bienestar de las Personas Adultas Mayores, para el ejercicio fiscal 2022
(México: Secretaria del Bienestar, 2021).
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El Programa pension para el bienestar de las personas con discapacidad
permanente, de acuerdo con lo que se estipula en las Reglas de Operacion del programa
20217, tiene como objetivo otorgar apoyos econdémicos a personas con discapacidad
permanente, de 0 a 29 afos, personas de 30 a 64 afios de edad, que habiten en localidades
indigenas o habitadas por personas afroamericanas de 30 a 67 afios, en municipios
considerados de alto y muy alto grado de marginacion. El monto de la pension es de $1,400
mensuales pagados de forma bimestral de acuerdo con la disponibilidad presupuestal.

A partir de la publicacién del Programa Nacional para la Igualdad entre Mujeres y
Hombres (PROIGUALDAD 2020-2024), el Sistema Nacional de Cuidados enfatiza la
necesidad de estructurar estrategias para la atencién de los cuidados y labores domésticas
desde un enfoque de derechos, que garantice a todas las personas a cuidar, cuidarse y ser
cuidadas. Asimismo, este enfoque permite reconocer, reducir y redistribuir estas labores
entre integrantes de las familias, la comunidad, el Estado y las actividades econémicas®,

A través del objetivo prioritario 2, titulado “Generar las condiciones para reconocer,
reducir y redistribuir los trabajos domésticos y de cuidados de las personas entre las
familias, el Estado, la comunidad y el sector privado™, en la estrategia 2.1 se sefiala
garantizar modelos favorables a la corresponsabilidad y reconocimiento del trabajo
doméstico y del cuidado. Y, en éste, se establece como acciones principales: reconocer al
cuidado como un derecho humano, asi como a la coordinacion del Sistema Nacional de
Cuidados, a cargo de 17 instituciones gubernamentales.

Con base en lo anterior, la propuesta es disefiar un Sistema Nacional de Cuidados
“progresivo, inclusivo y sostenible con justicia, bienestar social, crecimiento econémico,
aumento de productividad y reduccion de violencia y contribucion a la paz social”**°, por lo
gue se continda trabajando en el tema a través de la reforma a los articulos 4° y 7°
constitucionales en materia de cuidados, lo cual se encuentra en analisis en el Senado.
Dicha propuesta de reformas!'? incluye lo siguiente:

- Derecho a cuidar y ser cuidado en condiciones dignas; que sustente su vida y le
otorgue elementos materiales y simbolicos para vivir en sociedad.

- Garantizar el cuidado digno con base en la corresponsabilidad entre mujeres,
hombres, familias, comunidad, Estado y mercado.

- Garantizar la libertad de las personas para decidir si adquieren 0 no como
obligacidn, el cuidar a quien lo requiera.

- Reconocer el derecho para decidir la distribucién de tiempo propio.

- Implementacién del Sistema Nacional de Cuidados en sus dimensiones econdémica,
social, politica, cultural y psicologica.

107 ACUERDO por el que se emiten las Reglas de Operacion del Programa Pensién para el Bienestar
de las Personas con Discapacidad Permanente, para el ejercicio fiscal 2022 (México: Secretaria del
Bienestar, 2021).

108 |nstituto Nacional de Mujeres, Programa Nacional para la Igualdad entre Mujeres y Hombres
(México: Gobierno de México, 2020).

109 Instituto Nacional de Mujeres, Programa Nacional para la Igualdad entre Mujeres... 63

110 INAFED e INMUJERES “Dialogos todos somos municipios: Sistema Nacional de Cuidados", Blog
Instituto Nacional de INMUJERES, (19 de agosto del 2021).

11 Irma Kanter, “Trabajo de cuidado no remunerado y propuestas legislativas sobre el derecho al
cuidado digno”, Mirada legislativa No. 195 y Mtra. Martha Clara Ferreyra Beltran, Directora General
de la Politica Nacional de Igualdad y Derechos de las Mujeres en el INMUJERES, en la entrevista
realizada el dia martes 21 del mes septiembre del afio 2021
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- Disefio e implementacion de politicas de servicios publicos de cuidados, con
base en un disefio universal, con accesibilidad, pertinencia, suficiencia y calidad.

- Facultar al Congreso de la Union a expedir la Ley General en Materia de
Cuidados, en la que se dispongan, entre otras cuestiones, los términos de
concurrencia entre la Federacién, Estados y Municipios en el Sistema Nacional
de Cuidados.

Sin embargo, lo referente a lo presupuestal inquieta en el tema del gasto publico,
porque se sefiala que la legislacion secundaria del Sistema Nacional de Cuidados no
‘generara ninguna estructura nueva ni compromiso economicos adicionales deberan
aprovechar las instituciones ya existentes de los diversos 6rganos de gobierno™!?, Cabe
mencionar al respecto, y desde una perspectiva de la planeacion, que un proyecto programa
sin presupuesto es muy complicado ponerlo en marcha y mas adn mantenerlo en operacion.

Otra iniciativa promovida por el gobierno de México, a través del INMUJERES en el
Marco del Foro Generacién de Igualdad (FGI), es la Alianza Global por los Cuidados
(ACG).

Su principal objetivo es:

“lograr la autonomia econdémica de las mujeres fomentando la creacion de
sistema integrales de cuidados, promoviendo la transformacion de roles de
género y acelerando una recuperacién econémica con igualdad tras la
pandemia del COVID-19, mediante la implementacién de los compromisos
asumidos y las acciones concretas en materia de cuidados, lo que a su vez
promueva una cultura de transformaciéon garantizando el reconocimiento,
reduccién y redistribucion de los cuidados”13,

A través de esta Alianza se generan espacios de co-creacion entre los gobiernos,
los organismos internacionales, el sector privado, la academia, las organizaciones de la
sociedad civil y filantrépicas, en donde intercambien experiencias de buenas practicas para
avanzar en la disefio e implementacion de politicas publicas de conciliacion corresponsable
de la vida familiar y laboral y ampliar las inversiones en infraestructura social y fisica, para
brindar cuidados en condiciones de igualdad!!4.

En Paraguay, por otro lado, desde el afio 2011 comenzé el debate sobre las
politicas de cuidado, impulsado desde la sociedad civil*®. Desde entonces, sus
instituciones gubernamentales y las organizaciones de sociedad civil han dado pasos
importantes en la consideracién del derecho al cuidado; por tanto, se encuentran trabajando
en diferentes acciones como las siguientes:

112 Irma Kanter, “Trabajo de cuidado no remunerado y propuestas legislativas sobre el derecho. 26
113 Comision Econémica para América Latina y el Caribe “CEPAL reafirmé su compromiso con la
Alianza Global por los Cuidados, iniciativa que visibiliza los esfuerzos precursores de América Latina
y el Caribe en esta materia https://www.cepal.org/es/noticias/cepal-reafirmo-su-compromiso-la-
alianza-global-cuidados-iniciativa-que-visibiliza-esfuerzos

114INMUJERES y ONU MUJERES, Alianza global por los cuidados: Un llamado urgente a la accion,
(México: Gobierno de México, 2021).

115 Marja Angeles Sallé y Laura Molpeceres, Reconocer, redistribuir y reducir el trabajo de cuidados.
Practicas inspiradoras en América Latina y el Caribe (Panama: ONU MUJERES, 2018).
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Centro de Bienestar de la Infancia y la Familia (CEBINFA)!®. Este centro
depende del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, su principal objetivo es brindar
atencion integral de nifias/os de primera infancia, y cuyos familiares trabajen fuera del
hogar, a través del programa de guarderias vecinales y comunitarias gratuitas en horarios
que coinciden con la jornada laboral. En la actualidad existen 30 guarderias, distribuidas de
manera estratégica en el pais.

Grupo Interinstitucional Impulsor de la Politica Nacional de Cuidado en el
Paraguay (GIPC). Este grupo es la instancia técnica encargada de elaborar la Politica
Nacional de Cuidados; se encuentra integrado por representantes de 12 instituciones
gubernamentales y es liderado por el Ministerio de la Mujer. Es un equipo de caricter
técnico, comprometido con el derecho al cuidado, en comunicacion fluida con las esferas
de decision politica y con las organizaciones de la sociedad civil*'’.

Documento Marco para el Disefio de la Politica Nacional de Cuidados!*®. Se
trata de un documento elaborado en colaboracién con la Unién Europea, a través del
Programa Eurosocial+ y la cooperacion de ONU Mujeres.

La politica nacional de cuidado enfocara sus acciones iniciales en la poblacion de
mayor vulnerabilidad social y de cuidado. Las personas beneficiarias son nifias y nifios de
primera infancia (0-4 afios) como prioridad y hasta los 12 afios, y personas con
discapacidad y adultas mayores (de 65 afios y mas) que carezcan de autonomia para
realizar sus actividades basicas para el sostenimiento de la vida.

Las acciones propuestas a implementar para la primera infancia incluyen servicios,
licencias y prestaciones, con atencion diferencial acorde a su edad, asi como dentro y fuera
del hogar. Al ser un pais pluricultural y reconocer el derecho de los pueblos indigenas, se
plantean acciones especificas para el cuidado desde un enfoque de derechos e
intercultural.

Uruguay es un pais que ha colocado, al centro de su agenda gubernamental, el
cuidado desde una perspectiva de género, y como distintivo en la politica publica social, la
instalacion de su sistema nacional de cuidados, como parte de las reformas realizadas al
sistema de salud, seguridad social y tributaria en el afio 2005*°.

Con la publicacién de la Ley 19.353'%°, en 2015 se estableci6 la creacién y operacion
del Sistema Nacional Integrado de Cuidados (SNIC) atendiendo a nifias y nifios de hasta
doce afios, personas con discapacidad y/o mayores de 65 afios, que carecen de autonomia
para atender por si mismas sus necesidades basicas de la vida diaria, asi como quienes
prestan servicios de cuidado.

116 Centro de Bienestar de la Infancia y la Familia (Paraguay: Instituto de Bienestar Social, 2021)
https://lwww.mspbs.gov.py/bienestarsocial/centro-bienestar.html

117 Decreto 1783 donde se reconoce el grupo impulsor interinstitucional para la elaboracion de la
politica de cuidados en el Paraguay (Paraguay: Ministerio de la Mujer, 2019).

118 Ministerio de la Mujer, Documento Marco para el Disefio de la Politica Nacional de Cuidados en
el Paraguay (Paraguay: EUROSOCIAL y ONU MUJERES).

119 Karina Batthyany, Las politicas y el cuidado en América Latina.

120 | ey 19.353 creacién del Sistema Nacional Integrado de Cuidados (Uruguay: Centro de
Informacién Oficial, 2015) articulos 3 y 8.
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El SNIC tiene como objetivos impulsar un modelo de prestaciones de cuidados
integrales, a través de politicas articuladas, programas integrales y acciones de promocion.
Asimismo, busca propiciar un cambio de la actual division sexual del trabajo e integrar la
corresponsabilidad y la descentralizacion territorial, lo cual permita atender las necesidades
especificas de cada comunidad*?L.

De acuerdo con la Ley 19.353'%, la estructura del SNIC esta integrado por tres
organos:

a) Junta Nacional de Cuidados: Organo rector de la politica pablica de cuidados, es
quien elabora la propuesta sobre las asignaciones presupuestales.

b) Secretaria Nacional de Cuidados y Discapacidad'?. Institucion encargada de
coordinar, articular y dar seguimiento a la Politica Nacional de Cuidados.

c) Comité Consultivo de Cuidados. Organo encargado de asesorar a la Secretaria
Nacional de Cuidados, sobre las mejores practicas conducentes al cumplimiento de
los objetivos, politicas y estrategias correspondientes al Plan Nacional de Cuidados.

Las acciones con las que cuenta el SNIC se clasifican en infancia, y personas
mayores con dependencia, las cuales se describen brevemente a continuacion:

Infancia

Centros de Atencién a la Infancia y la Familia (CAIF)'?4. Estos constituyen una
politica publica intersectorial de alianza entre el Estado, las Organizaciones de la Sociedad
Civil (OSC) e Intendencias Municipales; su objetivo principal es garantizar la proteccion y
promover los derechos de los nifios y las niflas desde su concepcién hasta los 3 afios,
priorizando el acceso de aquellos que provienen de familias en situacion de pobreza y/o
vulnerabilidad social, a través de las modalidades urbanas y rural.

En la actualidad existen 437 centros en todo el pais, gestionados por 370
organizaciones, y la meta del plan de expansiéon de CAIF al 2020 es de 140 centros
nuevos'?®,

Centros de Educacién y Cuidados de Sindicatos y Empresas (SIEMPRE)?. Los
servicios que ofrecen suponen un acuerdo de corresponsabilidad entre el actor privado
(empresa, sindicato o centro educativo), comunidad y Estado. Son espacios para nifias y
niflos que concilian la insercién laboral de sus madres y padres

En esos centros se atiende a nifios y nifias de hasta 12 afios de edad, de familias
vinculadas a sindicatos y empresas; los centros deben incluir 20% de nifias/os de la
comunidad. Para su implementacion el actor privado y/o comunitario debera proporcionar
la infraestructura, equipamiento y mantenimiento. En la actualidad operan 11 centros
SIEMPRE en 8 departamentos del pais.

1211 ey 19.353 creacion del Sistema Nacional Integrado de Cuidados, articulo 9.

122| ey 19.353 creacion del Sistema Nacional Integrado de Cuidados, articulo 11.

123 | a Secretaria Nacional de Cuidados en 2020 se convierte en la Secretaria Nacional de Cuidados
y Discapacidad referido en la Ley 19.924 en el articulo 484.

124 Convenio del Marco Plan CAIF (Montevideo: SNIC 2017).

125 Centros de Atencion a la Infancia y la Familia (Uruguay: SNIC, 2021) https://caif.inau.gub.uy/

126 Centros SIEMPRE (Uruguay: INAU, 2018) https://inau.gub.uy/primera-infancia/centros-siempre
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Casas Comunitarias de Cuidados (CCC)'?. En éstas se brindan servicios de
cuidado para nifias y nifios de 45 dias a de 12 meses de edad, a través de cuidadoras y
cuidadores calificados, que atienden en su propio hogar o en un espacio fisico comunitario
habilitado para tal fin.

Espacios de Cuidados y Educacién para hijo/as de estudiantes!?®. Son lugares
que brindan cobertura en horarios en que otros locales de atencion no estan disponibles,
para hijos / hijas de 0 a 5 afios, de alumnas/nos en nivel secundaria (liceos) o una profesion
técnica (UTU).

Personas mayores con dependencia

Asistentes personales!?. Es el servicio que atiende el cuidado y la asistencia
personal para las actividades de la vida diaria de las personas en situacion de dependencia
severa; las horas que dedica el/la asistente son 80 horas mensuales, y se brindan subsidios
en funcion de los ingresos de los hogares.

Centros de Dia'®°. En éstos se brindan cuidados integrales a las personas mayores
de 65 afios que se encuentran en situacion de dependencia leve o moderada, en donde
realizan actividades culturales, recreativas de estimulacion fisica y cognitiva y pueden asistir
de 2, 3 0 5 dias por semana.

Teleasistencia en casa®®!. En este servicio se permite que las personas mayores
de 70 afios avisen a su familia, vecinas/os o servicio médico ante cualquier incidente que
ocurra en su hogar. Funciona mediante una pulsera o collar que al ser presionado activa
una conexioén con un centro de atencion, disponible 24 horas durante todo el afio. El servicio
consta de subsidios en funcion de los ingresos de los hogares para su acceso.

En proceso de ejecucién se encuentra el proyecto del Registro Nacional de
Cuidados (RNC), que tiene como objetivo potenciar los sistemas de informacién existente
y dar transparencia e informacion a la ciudadania en relacién con los servicios de cuidados.
Por tanto, se propone integrar la informacidn sobre proveedores de servicios, personas
usuarias, institutos de formacién y cuidadoras/es autorizadas/os. A continuacion, en la tabla
1 se describen de manera general las politicas de cuidado y en la tabla 2 as acciones para
el cuidado descritas.

127 Casas Comunitarias de Cuidado (Uruguay: INAU, 2018). https://www.inau.gub.uy/primera-
infancia/casas-comunitarias-de-cuidados

128 Espacios de Cuidados y Educacion para hijo/as de estudiantes (Uruguay: INAU, 2018).
https://www.inau.gub.uy/primera-infancia/espacios-de-cuidados-y-educacion-para-hijo-as-de-
estudiantes

129 Asistentes personales (Uruguay: SNIC, 2020) https://www.gub.uy/sistema-cuidados/tramites-y-
servicios/servicios/asistentes-personales

130 Centros de dia (Uruguay: SNIC, 2020) https://www.gub.uy/sistema-cuidados/tramites-y-
servicios/servicios/centros-dia

131 Teleasistencia en casa (Uruguay: SNIC, 2020) https://www.gub.uy/sistema-cuidados/tramites-y-
servicios/servicios/teleasistencia-casa
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Normativa internacional Financiamiento

CEDAW (1999, art. 12.2)

Politica del cuidado Pais con politica/ fundamento legal

Argentina (Ley 20.744, art. 177)

Enfoque del disefio

Colombia (Cddigo Sustantivo del Trabajo, art. 236) Accion de Beijing (1995, parr.181) Prestaciones
Chile (Codigo del Trabajo, art. 195) Familiarizacion y oIT: contributivas
Licencia de maternidad ~ México (Ley Federal del Trabajo, art.170.11) feminizacion del cuidado ~ Convenio 183 (2000, arts. 4 y 6)
Paraguay (Ley 5508 art. 11) Recomendacion191 (2000, parr. 1y2)
Uruguay (Ley 19.161, art.2) Convenio 184 (2001, art. 18)
Convenio 189 (2011, art. 14.1)
Argentina (Ley 20.744, art. 179) CEDAW (1999, art. 12.2)
Intervalos de tiempo  Colombia (Cédigo Sustantivo del Trabajo, art. 238) oIT: Prestaciones
para la lactancia Chile (Cédigo del Trabajo, art. 206) Derecho humano Convenio 103 (1952, art. 5.2) contributivas
materna México (Ley Federal del Trabajo, art.170) Convenio 183 (2000, art. 10)
Paraguay (Ley 5508, art. 14) Recomendacion191 (2000, art. 7y 8)
Uruguay (Decreto 234/018, art.10)
Argentina (Ley 20.744, art. 58)
Colombia (Cddigo Sustantivo del Trabajo, art. 236 parr. 2) Prestaciones
Chile (Cédigo del Trabajo, art. 195) contributivas
Licencia de paternidad  México (Ley Federal del Trabajo, art.132 XXVII Bis) Perspectiva de género  CIT/OIT (2009)
Paraguay (Ley 5508 art. 13.b)
Uruguay (Ley 19.161, art.8)
Chile (Cédigo del Trabajo, art. 197 Bis) OIT: Prestacion
Licencia parental Uruguay (Ley 19.161, art.12,13 y14) Perspectiva de género | Recomendacion 165 (1981, art. 22) contributiva en el
Recomendacion 191 (2000, art.10 fracc.3 y4) 50% de salario
Argentina (Ley 20.744, art.179) CEDAW (1999, art. 12.2)
Colombia (Ley 1823, art. 2) Derecho humano Convencion sobre los derechos del nifio (2006, Centro de trabajo

Salas de lactancia

Guarderias

Escuelas de tiempo
completo en educacion
bésica

Fuente: Elaboracion propia con base en normativa legal internacional y nacional

Chile (Codigo del Trabajo, art. 203)

México (Ley Federal del Trabajo, art. 170).

Paraguay (Ley 5508 art. 30)

Uruguay (Ley 19530, art. 2)

Argentina (Ley 20.744, art.179)

Chile (Cédigo del Trabajo, art. 203)

Argentina: “Argentina Ensefia y Aprende” (Ley 26.206, art,
24,28y 135)

Colombia: “JU” (Ley 115, art. 2.3.3.6.1.5y 2.3.3.6.1.6)
Chile: “JECD” (Ley 20.370, art. 31)

Familiarizacion y
feminizacion del cuidado

Derecho Humano

Tabla 1

art. 24.2.)

para instalacion

Convencion sobre los derechos del nifio (2006, Prestaciones
art. 18.2y 3.2) contributivas
Convencion sobre los derechos del nifio (2006, Estado

art. 28

Descripcién general de politicas del cuidado
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Pais

Argentina

Chile

Colombia

México

Paraguay

Uruguay
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Accion para el cuidado
Mapa Federal del Cuidado

Camparia “Cuidar en Igualdad”

Anteproyecto de Ley para un Sistema
Integral de Cuidados

Programa de Infraestructura de
Centros de Desarrollo Infantil

Chile Crece Contigo

Chile Cuida

Sistema Distrital del Cuidado

Programa de Apoyo para el Bienestar
de Nifias/os de Madres Trabajadoras
Programa Pensién para el Bienestar
de las Personas Adultas Mayores
Programa Pension para el Bienestar
de las Personas con Discapacidad
Permanente

Sistema Nacional de Cuidados

Alianza Global por los Cuidados

Centros de Bienestar de Infancia y la
Familia

Grupo Interinstitucional Impulsor de la
Politica Nacional de Cuidado

Marco para el Disefio de la Politica
Nacional de Cuidados

Sistema Nacional Integrado de
Cuidados (SNIC)

Fuente: Elaboracién propia con base en normativa legal internacional y nacional

Reflexiones

Descripcién
Mapa web interactivo que permite localizar la oferta de espacios y
servicios de cuidados
Promueve el intercambio de experiencia y estrategias locales
sobre la organizacién social del cuidado
Instalacion de un Sistema Integral de Cuidados que atienda las
diferentes necesidades de las personas
Brindar acceso a espacios de cuidado a nifias/os de la primera
infancia
Principal politica de cuidado el pais que asegura que nifias/os
cuenten con servicios que garanticen sus derechos
Apoya a familias mas vulnerables con personas en situacién de
dependencia
Articula los servicios existentes y nuevos para atender de manera
corresponsable el cuidado a través de:
Manzanas del cuidado y unidades méviles del cuidado

Entrega de apoyo econémico a padres y madres en condiciones
de pobreza y sin acceso a servicios de cuidado o atencién infantil
Entrega de apoyo econémico a la poblacién adulta mayor de 65
afios

Entrega de apoyo econémico a personas con discapacidad
permanente, que habiten en localidades indigenas

Estructurar estrategias para la atencién de los cuidados y labores
domésticas

Generar espacios de co-creacion entre los gobiernos, organismos
internacionales, sector privado, academia y organizaciones de la
sociedad civil para el disefio e implementacién de politicas publicas
de conciliacién corresponsable para la vida familiar y laboral
Brindar atencién integral de niflas/os de primera infancia cuyos
familiares trabajen fuera del hogar, a través del programa de
guarderias vecinales y comunitarias gratuitas

Instancia técnica encargada de elaborar la Politica Nacional de
Cuidados

Documento elaborado en colaboracién con la Unién Europea, a
través del Programa Eurosocial+ y la cooperacién de ONU Mujeres
que se plantean acciones especificas para el cuidado

Impulsa un modelo de prestaciones de cuidados integrales, a través
de politicas articuladas, programas integrales y acciones de
promocion.

Acciones SNIC para las infancias y personas mayores con
depeendencia:

Centros de Atencion a la Infancia y la Familia

Centros de Educacion y Cuidados de Sindicatos y Empresas
Casas Comunitarias de Cuidados

Espacios de Cuidados y Educacién para hijo/as de estudiantes
Asistentes personales

Centros de dia

Teleasistencia

Tabla 2
Acciones para el cuidado

Institucién a cargo
Ministerio de las Mujeres,
Géneros y Diversidad
Mesa Interministerial de
Politicas del Cuidado
Ministerio de las Mujeres,
Géneros y Diversidad
Ministerio de Obras
Ministerio de Desarrollo Social

Ministerio de Desarrollo Social

Alcaldia Mayor de Bogota

Secretaria del Bienestar

17 Instituciones
gubernamentales,
encabezado por el Instituto
Nacional de las Mujeres
ONU Mujeres
Instituto Nacional de las
Mujeres

Ministerio de Salud Publica
Bienestar Social,

12 instituciones
gubernamentales y es liderado
por el Ministerio de la Mujer

Ministerio de la Mujer

Alianza entre el Estado, las
Organizaciones de la
Sociedad Civil e Intendencias
Municipales

pag. 51

Enfoque del disefio

3 R del cuidado
Perspectiva de género

Familiarizacion

3 R del cuidado
Derecho Humano

3 R del cuidado
Derecho Humano

Derecho Humano
Interculturalidad
3 R del cuidado

Perspectiva de género
Territorialidad
3R del cuidado

A lo largo de este analisis se pudo observar la existencia de politicas y acciones
relevantes de cuidado en Argentina, Chile, Colombia, México, Paraguay y Uruguay; sin
embargo, llamé la atencion que, si bien éstas se han disefiado para dirigirse a los sectores
mas pobres de la poblacion, excluye a las personas que cuentan con un trabajo informal.

Respecto a la licencia de maternidad, en concordancia con d”Aquino®®?, se identificd
gue los marcos legales laborales de esos paises presentan dos caracteristicas similares:
se centran en la gestacion, el parto y la lactancia sin considerar el tema de las
responsabilidades de cuidado posteriores, dentro de un entorno laboral formal y considera
solo a las mujeres como Unicas responsables del cuidado.

En ese sentido, se considera que la licencia de paternidad debe hacerse obligatoria
e intransferible, como en Chile, y eliminar cualquier tipo de incentivo, que se sugiere sea
otorgados a los padres para ocupar este tiempo, debido a que dejarlo como opcién o darles

132Verde d’Aquino y Luiza Carvalho, Promoviendo la justicia social: reconocer, reducir y redistribuir...
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un incentivo son acciones que contintdan reforzando que el tema de cuidado corresponde a
las mujeres, pues se sugiere que es una actividad que pueden hacer o no hacer.

En los intervalos de tiempo para la lactancia materna existe una similitud en el
namero y duracion de tiempo. El caso de Uruguay es un ejemplo para seguir en este asunto,
pues considera esta licencia con una flexibilidad acorde a las necesidades de la y el menor,
lo que a su vez fomenta la instalacion de salas de lactancia en los centros de trabajo como
un derecho.

El servicio de guarderias en los paises analizados incide de manera desigual y
principalmente entre las mujeres, debido a que aquéllas de familias con mas recursos
econdmicos pueden recurrir a servicios privados para cubrir sus necesidades de cuidado,
a través de la contratacion de personas cuidadoras, guarderias privadas, mientras la
mayoria de las de menores recursos tienen que hacerlo ellas mismas, dada la saturacion
de las estancias infantiles publicas. Esta situacién las orilla a buscar y tener empleos
informales y la subocupacion, para disponer del tiempo para el cuidado de sus infantes.

Por tanto, el tema no debe sbélo centrarse para las mujeres que tengan empleo
formal, o para los hombres que legalmente tengan a su cargo hijas/os, debe tenerse como
una necesidad basica a cubrir por parte del Estado y centros de trabajo.

En las acciones relacionadas con la educacion inicial, ésta es solo obligatoria a partir
de los 3 afios, lo cual responsabiliza al Estado de su provision, dejando sin atencion a las
nifias y nifios de los 0 a los 2 afios 11 meses, lo cual lleva a que las mujeres opten por dos
opciones: quedarse en casa a cargo del cuidado o, en su mayoria, buscar estrategias que
les permita integrarse al mercado laboral como una principal necesidad.

Respecto a las escuelas de tiempo completo, en los seis paises se coincide que su
creacion para el logro de objetivos escolares mas no de cuidado. Sin embargo, de manera
implicita, han aportado al tema de cuidado, debido a que coinciden con los horarios
laborales.

En el apartado de acciones de cuidado es importante mencionar que Argentina,
México y Paraguay se encuentran en un proceso de institucionalizacion; esto es, disefiar e
implementar politicas publicas de cuidado.

El disefio de las acciones realizadas en Argentina y Paraguay es con base a las 3R
del cuidado; en el caso de México solo se integra en el tema del Sistema Nacional de
Cuidados. Los programas de infancia, personas con discapacidad y adultos mayores son a
través de transferencias econémicas con montos no representativos que permitan cubrir las
necesidades y actividades que involucran el cuidado.

De manera general, se podria decir que, en los seis paises analizados, aln hay
mucho por trabajar en lo relativo a la corresponsabilidad social del cuidado. Se podria
considerar que es un avance el estar en las agendas de los gobiernos, con propuestas de
acciones a implementar, ya que va abriendo camino para visibilizarlo y atenderlo desde una
perspectiva diferente.

Sin embargo, se considera que es imprescindible construir la agenda del cuidado de

“abajo hacia arriba” y vincularla a la agenda de igualdad de género, a través de un lenguaje
comun entre las y los hacedores de politica publica que impulse el dialogo intersectorial, asi
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como la participacion de todas/os los actores involucrados en el tema, lo cual permita
politizar el cuidado como una dimensién de bienestar®3,

Es importante recalcar que el disefio de politicas, programas y otras iniciativas que
promuevan el reconocimiento, la reduccién y la redistribucién del cuidado no remunerado,
debera considerarse desde los enfoques de los derechos humanos, la perspectiva de
género la territorialidad y la intersectorialidad, que dé como resultado restructurar la
produccién y reproduccién del sistema sexo/género y, por tanto, una nueva organizacional
social del cuidado.

Se requiere atender este problema publico desde la corresponsabilidad social,
entendida como la responsabilidad compartida entre el Estado, el sector privado y las
familias, en donde los espacios de cuidado sean colectivos para asi contribuir a la
erradicacion de desigualdades entre mujeres y hombres y una verdadera democracia.

Finalmente, como una reflexion para personas tomadoras de decisiones,
coincidimos que “el invertir en los cuidados tiene un triple dividendo: mejora capacidades
de nifias y nifios generando bienestar en las familias; crea empleos formales de calidad y
hay un retorno en impuestos y en cotizacién social y facilita la participacion laboral de las
mujeres™®4. Es necesario actuar ya en pro del tema del cuidado, y no postergarlo mas
tiempo, a largo plazo; la pandemia de la COVID-19 ha visibilizado su importancia, tema que
merece otro articulo para su atencion.
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