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ENFRENTAR LA DESIGUALDAD

EN LA PRIMERA INFANCIA:

las huellas de la pandemia de COVID-19 en la nueva

generacion de ninas y ninos de Ameérica Latina y el
Caribe
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., Por gue una agenda para la primera infancia?

Hallazgos en salud materno-infantil y nutricion

Hallazgos en educacion para la primera infancia

Recomendaciones




., Por que una agenda para la primera infancia?
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¢, Por que una agenda para la primera infancia?

America Latina (18 paises). tasas de pobreza y pobreza extrema, poblacion general y

niNas y niNos en la primera infancia, 2018-2022
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Fuente: Comision Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL), sobre la base del Banco de Datos de Encuestas de Hogares (BADEHOG).
a Promedio ponderado de los siguientes paises: Argentina, Bolivia (Estado Plurinacional de), Brasil, Chile, Colombia, Costa Rica, Ecuador, El Salvador,
Guatemala, Honduras, México, Nicaragua, Panama, Paraguay, Per(, Republica Dominicana, Uruguay y Venezuela (Republica Bolivariana de).
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America Latina experimento un
aumento alarmante de la pobreza en
la primera infancia, con tasas de
oobreza del 46,3% en 2020y 47,3% en
2021,

A pesar de una recuperacion de las
tasas de pobreza en 2022, llegando a
niveles similares a los anos
orepandemia, Ninas y Ninos siguen
estando desproporcionadamente
afectados por la pobreza vy la pobreza
extrema.

=n la region, se estima que la pobreza
afecta 15 veces masa lasninasy
NiNoSs entre los Oy 8 anos que La
ooblacion general (43.7% v 29%
respectivamente). Estas diferencias
nan permanecido practicamente
iNnalteradas en los ultimos anos para el
oromedio de la region,



La pandemia puso en
evidencia notables
desigualdades en los
sistemas de salud a
nivel regional y
nacional
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Debilidades estructurales en los sistemas de salud de América Latina:
subfinanciamiento cronico, fragmentacion y segmentacion de los servicios,
sumado al efecto dezplazamiento de la pandemia

+80%

Interrupcion de servicios esenclales como atencion prenatal, obstetrica,

vacunacion vy salud sexual v reproductiva puso en peligro los avances de la Interrupciones en los tres niveles de
Agenda 2030, atencion de salud
Dificultades en el acceso a salud y medicamentos e concentraron

desproporcionadamente en hogares de menores INgresos en varios palses 400

de la region, ampliando las brechas existentes. (o)

Interrupciones en atencion de
enfermedades infeeciosas infantiles.

o i ..
Interrupciones en servicios de
atencion al recién nacido

Mortalidad Salud mental de

La pandemia también dejo huellas sobre la:

Doble carga de la

malnutricion materna las mujeres




El mayor retroceso en la inmunizacion infantil de las Gltimas tres
décadas en la region

Ameérica Latina y el Caribe (33 paises). Numero de ninas y ninos cero dosis (DTP1) vy

subvacunados (DTP3), 2000-2022 e Tanto en 2020 como en 2021. 2.4
(en numeros, por 1.000) millones de nifas y ninos no recibieron
2,4 millones adecuadamente sus vacunas.

« En 2022, este numero fue de 2 millones

2,000

» Desigualdades: nifas y ninos de
hogares mas pobres y rurales tienen casi

4510 3 veces mas probabilidades de no haber
recibido nunca una vacuna o estar
Lo E——— subvacunado.

 Confianza en las vacunas destinadas a la

0 poblacion infantil disminuyd.
0  Riesgo de resurgencia de enfermedades
PSP P TP EL PN DD DL LD 2O D g anteriormente controladas y prevenibles.
S i S i I R S M R N P P R y P
W Cero dosis = Subvacunados
Fuente: UNICEF (Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia) (2023c), Estimates of National Immunization Coverage Q{@\E’
NS

(WUENIC), Revision. Disponible [en linea] https://data.unicef.org/resources/immunization-coverage-estimates-data- un|Cef{.¢@y
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Los indicadores de
asistencia educativa en la
primera infancia han sido
gravemente impactados y
alun No se recuperan a
niveles prepandemia.




Niflas y ninos en primera infancia han sido desproporcionadamente afectados por
el cierre de los centros educativos y la ensefianza remota

« Nlnas v ninos en primera infancia tuvieron menor

Ameérica Latina (14 paises: tasa de asistencia a educacion de la primera infancia orioridad en el acceso a dispositivos y conectividad, v
entre niNas y ninos con un ano antes de la edad oficial de acceso a la ensenanza mas dependencia en el uso de dispositivos
primaria segun situacion de pobreza, 2019-2022 clectronicos.
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«En 2022, @ mayoria de los niveles educativos
recuperaron sus tasas de asistencia escolar a niveles
de 2019, excepto la educacion para la primera infancia.
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* L[as desigualdades aumentaron: la brecha entre las

80

NINOs v ninos de hogares en pobreza extrema vy
2019 2022 , | ,
aguellos gque estan por encima de la linea de la
¥ No Pobres M Pobreza Extrema pobreza se amplido de casi 7 a 9 puntos entre 2019 v

2022.

Fuente: Comisién Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL), sobre la base del Banco de Datos de Encuestas de Hogares (BADEHOG). { \&

a Promedios ponderados estimados a partir de informacién de los siguientes paises: Argentina, Bolivia (Estado Plurinacional de), Brasil, Chile, Colombia, Costa Rica, Ecuador, & = ﬁ@*’
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La pandemia llamé la atencidon para la necesidad de reorganizar
prioridades en educacion para la primera infancia

Desafios persistentes mas
evidentes sin aumento de
la inversion

Nuevos desafios al equipo

pedagogico

Riesgo en la capacidad de
enfrentar la crisis de
aprendizaje en su origen

* Lainversion en este nivel sigue inferior
a cualguler otro, sumado a la escasez

de datos comprenensivos,

* [ aevidencia sobre la efectividad de las
adaptaciones educativas durante la

pandemia es limitada.

» Evidencia y estandares de calidad son
fundamentales: [ a pandemia revelo
como condiciones de infraestructura

no eran suficientes, pero distancio aun
mas la discusion sobre calidad de los
Drocesos.

« Aumento de la demanda de tiempo y
habilidades, peores condiciones
laborales, responsabilidades
superpuestas.

« Dificultades para evaluar la efectividad
de la educacion a distancia.

» Perdida de empleos.
« Sobrecarga, salud mental afectada

» Necesidades y condiciones para
formacion inicial y continua
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Nuevas dinamicas y

aprendizajes

Fortalecimiento de la
participacion de las familias en
el proceso educativo

» Pandemia puso en evidencia
importancia de una colaboracion
estrecha entre hogares y centros
educativos
e Familias tuvieron gue asumir un rol
mas protagonico, apoyando la
educacion de sus hijos e hijas en el
hogar.
* Familias como promotores y actores
del aprendizaje.
» Sobrecarga de responsabilidades y
necesidad de nuevas habilidades.



Recomendaciones
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Recomendaciones transversales

Mejorar y alinear los marcos legales para proteger plenamente los derechos de las nifas y nifos.
Armonizar los sistemas normativos de la primera infancia con el resto del cuerpo juridico.

1 Fortalecer marcos legales y
Fortalecer los compromisos y estandares establecidos multilateralmente a nivel nacional y local.

normativos

Expandir y fortalecer Expansion hacia universalidad: coordinacion intersectorial, liderazgo de alto nivel y asignacion
politicas y planes de presupuestal. Articulacion con sistemas de proteccion social para ampliar impacto.
atencién integral para la Enfoque de universalismo sensible a las diferencias: acceso equitativo y abordar desigualdades,
primera infancia incluidas las de género.

Resguardar y aumentar la Acceso universal a servicios de calidad para la primera infancia y sus familias. Ademas de
inversion publica con las metas sectoriales, identificar estandares de inversion para erradicar la pobreza y
sostenibilidad financiera asegurar una proteccion social inclusiva.

Estrategias progresivas y graduales en disefio e implementacion
Prepararse para responder ante crisis multidimensionales.
Adaptacion de las politicas frente a crisis y de expansion horizontal y vertical de las
transferencias en los sistemas de proteccion social.

Consolidar y ampliar las

transferencias monetarias
para la ninez

Sistemas de informacion eficaces y datos sobre desarrollo integral.
Desagregar los datos para visibilizar las brechas existentes: género, condicion étnico-racial,
discapacidad, condicion migrante, etc.
Inclusion de nifas y nifios en los registros sociales.

Robustecer los sistemas de
monitoreo de la primera
infancia




Recomendaciones sectoriales

Priorizar la inversion en atencion primaria de salud

Establecer estandares de calidad de APS

Mejorar la atencion de salud comunitaria, el
involucramiento comunitario y de las familias

Priorizar servicios clave para mujeres embarazadas, las
madres y para la primera infancia

Asegurar la resiliencia de los sistemas de salud para futuras
crisis y epidemias

Cuidado
carifioso y
sensible
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Recomendaciones sectoriales

o : ., ., : : Invertir en politicas, marcos legales e
Priorizar la inversion en atencion primaria de salud _ -
implementacion de programas

Establecer estandares de calidad de APS Fortalecer la resiliencia de los sistemas
alimentarios y de las familias

Mejorar la atencion de salud comunitaria, el

involucramient munitari las famili :
olucramiento comunitario y de las familias Establecer y monitorear

Priorizar servicios clave para mujeres embarazadas, las e estandares de calidad
madres y para la primera infancia

Promover |la educacion para la salud, nutricion y
Asegurar la resiliencia de los sistemas de salud para futuras fortalecimiento de la demanda de servicios
crisis y epidemias
Cuidado @

carifioso y
sensible
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Recomendaciones sectoriales

Invertir en politicas, marcos legales e

Priorizar la inversion en atencion primaria de salud , »
implementacion de programas

Fortalecer la resiliencia de los sistemas
alimentarios y de las familias

Establecer estandares de calidad de APS

Mejorar la atencion de salud comunitaria, el
involucramiento comunitario y de las familias

Establecer y monitorear
estandares de calidad

Priorizar servicios clave para mujeres embarazadas, las
madres y para la primera infancia

Promover la educacioén para la salud, nutricion y
fortalecimiento de la demanda de servicios

Asegurar la resiliencia de los sistemas de salud para futuras
crisis y epidemias

Cuidado
carifioso y
sensible

Fortalecer la resiliencia de los sistemas de educacion
para la primera infancia ante futuras crisis

Asegurar la integracion y la sostenibilidad
financiera de la EPI en los planes educativos
nacionales

e Fortalecer transiciones y trayectorias pedagogicas

Promover el involucramiento multiactor por
el desarrollo infantil
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Consolidar o establecer mecanismos de
aseguramiento de calidad




Recomendaciones sectoriales

Invertir en politicas, marcos legales e

Priorizar la inversion en atencion primaria de salud , .
implementacidon de programas

Fortalecer la resiliencia de los sistemas
alimentarios y de las familias

Establecer y monitorear
estandares de calidad

Establecer estandares de calidad de APS
Mejorar la atencion de salud comunitaria, el
involucramiento comunitario y de las familias e

Priorizar servicios clave para mujeres embarazadas, las
madres y para la primera infancia

Asegurar la resiliencia de los sistemas de salud para futuras ((/( |
crisis y epidemias -l
Fortalecer la resiliencia de los sistemas de educacién e il
. . . . . sensible
para la primera infancia ante futuras crisis
Asegurar la integracion y la sostenibilidad
financiera de la EPI en los planes educativos

nacionales

e Fortalecer transiciones y trayectorias pedagogicas

Promover la educacioén para la salud, nutricion y
fortalecimiento de la demanda de servicios

Ampliar la cobertura de los
programas de apoyo a la crianza

Fortalecer la calidad de los programas de
desarrollo infantil y apoyo a la crianza

Aprovechar el impetu de las
politicas de cuidados

Promover el involucramiento multiactor por
el desarrollo infantil

Fomentar el juego

unicef €

bttt Para cada infancia
nible.
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Aumentar la concienciacion publica

Consolidar o establecer mecanismos de @) T
aseguramiento de calidad =
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Expandir y fortalecer politicas
y planes de atencion integral
para la primera infancia

Resguardar y aumentar la
inversion puablica con
sostenibilidad financiera

Fortalecer marcos
legales y
normativos

Consolidar y ampliar las transferencias
monetarias para la nifiez

Robustecer sistemas de monitoreo de
la primera infancia

Invertir en politicas, marcos
legales e implementacion de
programas

Fortalecer la resiliencia de los
sistemas alimentarios y de las
familias

Priorizar la inversion en atencion
primaria de salud

Establecer estandares de calidad
de APS

Priorizar servicios clave para
mujeres embarazadas, las madres
y para la primera infancia

Mejorar la atencién de salud
comunitaria, el involucramiento
comunitario y de las familias

salud, nutricion y fortalecimiento
de la demanda de servicios

estandares de calidad

Establecer y monitorear 0 Promover la educacién para la

Asegurar la resiliencia de los sistemas de
salud para futuras crisis y epidemias

Asegurar la integracion y la
de los sistemas de sostenibilidad financiera de
educacién para la primera la EPI en los planes

infancia ante futuras crisis educativos nacionales

Fortalecer la resiliencia Cuidado

carinoso y
sensible

Fortalecer la calidad de los
programas de desarrollo

E infantil y apoyo a la crianza

Ampliar la cobertura de
los programas de
apoyo a la crianza

Fomentar el
juego

Promover el involucramiento
multiactor por el desarrollo
infantil

Aprovechar el impetu de

Fortalecer transiciones y b veliress de aulie es

trayectorias pedagogicas

Aumentar la

Consolidar o establecer mecanismos i
concienciacion publica

de aseguramiento de calidad
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https://www.cepal.org/es/publicaciones/80432-enfrentar-la-desigualdad-la-primera-infancia-huellas-la-pandemia-covid-19-nuevas
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