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Glosario

Arbol del problema. Herramienta metodologica que permite identificar el problema principal que un
programa publico busca resolver, examinar los efectos que provoca el problema e identificar las
causas que lo generan.

Areas rurales. Localidades con una poblaciéon menor a 2,500 habitantes y un sector de actividad econo-
mica preponderantemente primario.

Areas urbanas. Localidades con una poblacion igual o mayor a 2,500 habitantes y un sector de actividad
economica preponderantemente no primario.

Canasta alimentaria. Conjunto de alimentos cuyo valor sirve para construir la linea de bienestar mi-
nimo, desarrollada por el Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo Social
(CONEVAL) a partir del patrén de consumo de las personas identificado en la ENIGH en areas
rurales y urbanas. Incluye una combinacion de cereales (maiz, trigo y arroz), proteina animal
(carne de res, de cerdo, de pollo, pescado, leche, queso y huevo), frutas, verduras, leguminosas,
tubérculos, azucar, aceite y bebidas no alcoholicas.

Canasta no alimentaria. Conjunto de bienes y servicios cuyo valor sirve para construir la linea de bie-
nestar, desarrollada por el CONEVAL a partir del patron de consumo de las personas identifi-
cado en la ENIGH en areas rurales y urbanas. Incluye transporte publico; limpieza y cuidados
de la casa; cuidados personales; educacion, cultura y recreacién; comunicaciones y servicios
para vehiculos; vivienda y servicios de conservacion; prendas de vestir, calzado y accesorios;
cristaleria, blancos y utensilios domésticos; cuidados de la salud; enseres domésticos y manteni-
miento de la vivienda; articulos de esparcimiento y un componente de otros gastos.

Carencia social. Son los indicadores asociados al espacio de derechos sociales en la medicion multidi-
mensional de la pobreza de CONEVAL. En total son ocho indicadores contemplados en la Ley
de General de Desarrollo Social (LGDS) e identifican a la poblacién que no cuenta con los ele-
mentos minimos esenciales del indicador correspondiente: 1) Ingreso corriente per capita; 2)
Rezago educativo promedio en el hogar; 3) Acceso a los servicios de salud; 4) Acceso a la segu-
ridad social; 5) Calidad y espacios de la vivienda; 6) Acceso a los servicios basicos en la vi-
vienda; 7) Acceso a la alimentacion; y 8) Grado de cohesion social.

Carencia por acceso a la alimentacion. Se define a partir de la identificacion de cuatro grados de inse-
guridad alimentaria en la poblacién: inseguridad alimentaria severa, inseguridad alimentaria mo-
derada, inseguridad alimentaria leve y seguridad alimentaria. La metodologia de medicion de la
pobreza identifica a un individuo con carencia de acceso a la alimentacion si presenta inseguri-
dad alimentaria severa o moderada.

Carencia por acceso a la seguridad social. La poblacion con carencia por acceso a la seguridad social
se identifica de acuerdo con los siguientes criterios: 1) PEA asalariada que disfruta de las pres-
taciones establecidas en el articulo Segundo de la Ley del Seguro Social; 2) PEA no asalariada
(independiente) que tiene acceso a la seguridad social cuando dispone de servicios médicos como
prestacion laboral o por contratacion voluntaria al régimen obligatorio del IMSS y, ademas,
cuenta con Sistema de Ahorro para el retiro (SAR) o Afore 3) Poblacion general que goza de
alguna jubilacion o pension, o sea familiar de una persona dentro o fuera del hogar con acceso a
la seguridad social y 4) Poblacién en edad de jubilacioén (sesenta y cinco afios o0 mas), que es
beneficiario de algun programa social de pensiones para adultos mayores.

Carencia por acceso a los servicios basicos de la vivienda. La poblacidon con carencia por servicios
basicos en la vivienda es aquella que reside en viviendas que presentan, al menos, una de las
siguientes caracteristicas: 1) El agua se obtiene de un pozo, rio, lago, arroyo, pipa; o bien, el
agua entubada la obtienen por acarreo de otra vivienda, o de la llave publica o hidrante; 2) No
cuentan con servicio de drenaje, o el desagiie tiene conexion a una tuberia que va a dar a un rio,
lago, mar, barranca o grieta; 3) No disponen de energia eléctrica; y 4) El combustible que se usa
para cocinar o calentar los alimentos es lefia o carbon sin chimenea.
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Carencia por acceso a los servicios de salud. Se considera que una persona se encuentra en situacion
de carencia por acceso a los servicios de salud cuando no cuenta con adscripcion o derecho a
recibir servicios médicos de alguna institucion que los presta, incluyendo el Seguro Popular, las
instituciones publicas de seguridad social (IMSS, ISSSTE federal o estatal, PEMEX, Ejército o
Marina) o los servicios médicos privados.

Carencia por calidad y espacios de la vivienda. Se considera como poblacion en situacion de carencia
por calidad y espacios de la vivienda a las personas que residan en viviendas que presenten, al
menos, una de las siguientes caracteristicas: 1) El material de los pisos de la vivienda es de tierra;
2) El material del techo de la vivienda es de lamina de carton o desechos; 3) El material de los
muros de la vivienda es de barro o bajareque; de carrizo, bambl o palma; de lamina de carton,
metalica o asbesto; o material de desecho; y 4) La razon de personas por cuarto (hacinamiento)
es mayor que 2.5.

Carencia por grado de cohesion social. Se trata del inico indicador de pobreza multidimensional rela-
tivo al territorio y se construye a partir de cuatro dimensiones: 1) El indice o coeficiente de Gini
que mide desigualdad en los ingresos; 2) El grado de polarizacion social de la entidad federativa
o del municipio; 3) La razon del ingreso de la poblacion pobre multidimensional extrema res-
pecto a la poblacion no pobre multidimensional y no vulnerable; y 4) El indice de percepcion de
redes sociales.

Carencia por ingreso corriente per capita. Es el ingreso del que disponen las personas para adquirir
bienes y servicios sin disminuir los bienes o activos que poseen. Representa el flujo de entradas
en el hogar y posee un componente monetario (remuneracion salarial, por trabajo independiente,
rentas y otros ingresos) y no monetario (pagos o transferencias en especie y regalos).

Carencia por rezago educativo. La poblacion con carencia por rezago educativo es aquella que cumple
alguno de los siguientes criterios: 1) Tiene de tres a quince afios, no cuenta con la educacion
basica obligatoria y no asiste a un centro de educacion formal; 2) Naci6 antes de 1982 y no
cuenta con el nivel de educacion obligatoria vigente en el momento en que debia haberla cursado
(primaria completa); 3) Naci6 a partir de 1982 y no cuenta con el nivel de educaciéon obligatoria
(secundaria completa).

Desnutricién. Estado que se presenta cuando el cuerpo no recibe la cantidad suficiente de nutrientes,
puede ocurrir por una ingesta inadecuada de nutrientes, problemas de absorcion o de metabo-
lismo de los mismos.

indice de marginacion. Es una medida resumen de nueve indicadores socioeconémicos que permiten
medir formas de la exclusion social y que son variables de rezago o déficit, esto es, indican el
nivel relativo de privacion en los territorios del pais.

indice de masa corporal o IMC. Es una medida de asociacion entre el peso y la talla de un individuo.
Se obtiene al dividir el peso del individuo (expresado en kilogramos) entre la estatura (expresada
en metros) elevada al cuadrado.

Kilocaloria. Unidad de energia utilizada para medir el aporte caldrico de los alimentos. Una Kcal es la
cantidad de energia calorifica necesaria para aumentar en un grado centigrado la temperatura de
un gramo de agua pura.

Linea de bienestar. Es el valor monetario de una canasta de alimentos, bienes y servicios basicos.

Linea de bienestar minimo. Es el valor monetario de una canasta alimentaria basica. Metodologia de
marco légico.- Metodologia mediante la cual se elabora una matriz que describe el fin, proposito,
componentes y actividades de un programa publico; asi como los indicadores, metas, medios de
verificacion y supuestos correspondientes. No pobre y no vulnerable.- Poblacion cuyo ingreso
es superior a la linea de bienestar y que no tiene carencia social alguna.

Malnutricion. Estado que se presenta como resultado de una alimentacion desequilibrada, por defecto
0 por exceso.

Objetivos de Desarrollo del Milenio. Son ocho objetivos que se intentan alcanzar para 2015 y que se
basan directamente en las actividades y metas incluidas en la Declaracion del Milenio de la Or-
ganizacion de las Naciones Unidas.
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PIB per capita. Es la relacion que hay entre el PIB y la cantidad de habitantes de un pais. Para conse-
guirlo, hay que dividir el PIB de un pais entre su poblacion.

Poblacién objetivo. Es la poblacion que el programa tiene planeado o programado atender en un periodo
dado de tiempo, teniendo en cuenta las limitaciones financieras e institucionales existentes.

Poblacién potencial. Es la poblacion que presenta la necesidad y/o problema que justifica el programa
y pudiera ser elegible para su atencion.

Pobreza. Acorde a la definicion de CONEVAL, una persona se encuentra en situacion de pobreza
cuando tiene al menos una carencia social (sea ésta rezago educativo, acceso a servicios de salud,
acceso a la seguridad social, calidad y espacios de la vivienda, servicios basicos en la vivienda
0 acceso a la alimentacion) y su ingreso es inferior a la linea de bienestar.

Pobreza de patrimonio. Insuficiencia del ingreso para adquirir la canasta alimentaria y efectuar los
gastos necesarios en salud y educacion, vestido, vivienda y transporte, aun si se hiciera uso de
todo el ingreso disponible en el hogar exclusivamente para la adquisicion de estos bienes y ser-
vicios.

Pobreza extrema. Una persona se encuentra en situacion de pobreza extrema cuando tiene tres o mas
carencias, de seis posibles y que ademas se encuentra por debajo de la LBM. Las personas en
esta situacion disponen de un ingreso tan bajo que, aun si lo dedicasen por completo a la adqui-
sicion de alimentos, no podrian adquirir los nutrientes necesarios para tener una vida sana.

Pobreza moderada. Es aquella persona que siendo pobre, no es pobre extrema. La incidencia de pobreza
moderada se obtiene al calcular la diferencia entre la incidencia de la poblacién en pobreza me-
nos la de la poblacion en pobreza extrema.

Propuesta de atencion. Documento que, partiendo de los resultados de un diagnéstico, identifica y pro-
pone una alternativa viable para la atencién de problemas publicos, a través de programas publi-
cos.

Tasa metabdlica basal. Es la cantidad de las calorias diarias necesarias para mantener las funciones
basicas de su cuerpo.

Vulnerables por carencias sociales. Aquella poblacién que presenta una o mas carencias sociales, pero
cuyo ingreso es superior a la linea de benestar.

Vulnerables por Ingresos. Aquella poblacion que no presenta carencias sociales pero cuyo ingreso es
inferior o igual a la linea de bienestar.

Z AP rurales. Zonas de Atencion Prioritaria Rurales. De acuerdo con el Decreto por el que se emite la
Declaratoria de Zonas de Atencion Prioritaria para el afio 2014, las Zonas de Atencidn Prioritaria
Rurales son 1,080 municipios que se encuentran en 26 entidades federativas, y que cumplen con
alguna de las siguientes condiciones: son de muy alta o alta marginacion, tienen un muy alto o
alto IRS o al menos el 25.0% de la poblacion se encuentra en pobreza multidimensional extrema.

ZAP urbanas. Zonas de Atencion Prioritaria Urbanas. De acuerdo con el Decreto por el que se emite la
Declaratoria de Zonas de Atencion Prioritaria para el afio 2014, las Zonas de Atencion Prioritaria
Urbana son 15,563 AGEB urbanas en 3,350 localidades urbanas de 2,012 municipios que incluye
a un total de 4.88 millones de hogares y que cumplen las siguientes condiciones: AGEB urbanas
con Grado de Rezago Social Alto o Medio y que ademas tienen Grado de Marginacion Muy Alto
o Alto, adicionalmente las AGEB urbanas de los municipios de la CNcH con Grado de Rezago
Social Alto o Medio o Grado de Marginacion Muy Alto o Alto.
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Resumen

El presente trabajo analiza el programa de politica social Comedores Comunitarios de la Cru-
zada Nacional contra el Hambre en el municipio de Morelia, Michoacan de 2013 a 2014 con la
finalidad de conocer su efecto en la disminucion de la pobreza alimentaria. La conceptualizacion
de las politicas publicas, del fenomeno de la pobreza y el desarrollo social en México, asi como
de los métodos para medir la pobreza. Para tal fin, se adecu6 el modelo de monitoreo y evalua-
cion de politicas, programas y proyectos sociales del Centro de Implementacion de Politicas
Publicas para la Equidad y el Crecimiento en Argentina (CIPPEC) incorporado al Fondo de las
Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), la metodologia de marco logico (MML) aplicada
a las reglas de operacion del programa (ROP) y el levantamiento de un cuestionario entre hoga-
res beneficiados que incluy6 la Escala Mexicana de Seguridad Alimentaria (EMSA) desarro-
llada por el Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo Social en México (CO-
NEVAL).

Entre los resultados de la investigacion, se identificd un cambio positivo en la vida de
las personas que participan en el programa. Sin embargo, se advierte que la Secretaria de Desa-
rrollo Social (SEDESOL) ha experimentado dificultades para lograr una cobertura efectiva de
las personas para las que fueron disefiados los Comedores Comunitarios, llegando sélo al 5.24%
de la Poblacion Objetivo. Adicionalmente persiste en el programa la vision de la pobreza como
un problema de capacidades individuales, desligado del ambito de desarrollo econémico. Esto
implica que la inseguridad alimentaria severa permanece como una constante en los hogares con
poblacion beneficiada, donde inicamente aquellas personas en quienes se focalizo el apoyo de-
bido a su edad (menores de 12 afios y mayores de 65 afios) o situacion especial (embarazo y
discapacidad) se encentran exentos de problemas de malnuticion por déficit. Lo anterior implica
que el programa no constituye una solucion de largo plazo para el problema alimenticio de las
personas con carencia alimentaria y pobreza extrema, sino un paliativo que remedia temporal-

mente la situacion adversa en un subgrupo focalizado de las personas vulnerables.
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Abstract

This paper analyzes the social policy programme Comedores Comunitarios by Cruzada Nacio-
nal contra el Hambre in the municipality of Morelia Michoacan from 2013 to 2014 in order to
know its effect in reducing food poverty. The conceptualization of public policies, the pheno-
menon of poverty and the social development in Mexico, as well as the methods for measuring
poverty. To that end, the model is adecuo of monitoring and evaluation of policies, programmes
and social projects of the Centro de Implementacion de Politicas Publicas para la Equidad y el
Crecimiento en Argentina (CIPPEC) joined the United Nations Children's Fund (UNICEF), Lo-
gical Framework Approach (LFA) applied to the Rules of Operation of the Program (ROP) and
the lifting of a questionnaire among benefit households that included Mexican Scale of Food
Security (EMSA) Developed by the Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo
Social en México (CONEVAL).

Among the results of the investigation, identified a positive change in the lives of the
people who participate in the program. However, it warns that Secretaria de Desarrollo Social
(SEDESOL) has experienced difficulties to achieve effective coverage of persons for which
they were designed the Comedores Comunitarios only reaching the 5.24% of the target popula-
tion. Additionally, it persists in the program the vision of poverty as a problem of individual
capacities, detached from the field of economic development. This implies that the severe food
insecurity remains a constant in households with beneficiaries, where only those people who
focused support due to their age (children under 12 years and 65 years or older) or special situa-
tion (pregnancy and disability) is an exempt from problems of undernourishment. This implies
that program does not constitute a long-term solution to the food problem of people lack food
and extreme poverty, but a palliative that temporarily remedied the situation adversely in a fo-

cused subset of vulnerable people.
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Introduccion

La pobreza es un ente que destruye moral, social y bioldgicamente la vida humana. Su combate
implica la recuperacion de la dignidad y la posibilidad de ejercer de manera efectiva las liberta-
des y los derechos humanos, y como tal no es una cuestion de caridad o asistencia social. El
punto de partida comun al momento de hablar de pobreza en los programas de desarrollo social
y politicas de corte humanitario es el hambre utilizada como un sinénimo de pobreza. Esta re-
lacioén se encuentra institucionalizada en los objetivos de desarrollo del milenio de la ONU
(2000) donde se busca “reducir la pobreza y el hambre” y gran parte de la ayuda a los pobres se
basa en la idea de que estos necesitan comer de manera apremiante. El problema con esta con-
cepciodn de la pobreza y su vinculo con la comida es la necesidad de entender a la alimentacion
humana como un fendmeno complejo que va mas alla de la cantidad de kilocalorias que son
aportadas por lo que se come y necesita abarcar necesariamente la preparacion de la comida y
la forma de consumirla como parte de la necesidad humana de alimentacion. Este conjunto de
normas sociales y no biologicas complica sobremanera el desarrollo de politicas publicas y pro-
gramas sociales orientados a la solucion del problema, que finalmente debe ser sistematizado
para la puesta en marcha de una propuesta efectiva de solucion.

Para el caso de México, tras el empobrecimiento de la poblacidon debido al ajuste estruc-
tural de los afios ochenta del siglo XX, fue creada la Secretaria de Desarrollo Social (SEDESOL)
como una forma de guiar y sistematizar la politica publica orientada a combatir la pobreza y
reducir la desigualdad en la distribucion del ingreso, por medio de diferentes estrategias, pro-
gramas y proyectos de inversion social. Pese a sus esfuerzos y a la gran cantidad de recursos de
que dispone como secretaria de Estado, la SEDESOL ha logrado poco en materia de disminu-
cion efectiva de la pobreza, conteniéndola, pero sin perspectivas de su erradicacion. Lo anterior
encuentra explicacion en la multicausalidad de la pobreza y en enfoque asistencial de la politica
publica mexicana que no se ha correspondido de manera plena con un esfuerzo dinamico y
profundo para hacer frente a las desigualdades sociales que nutren significativamente a la po-
breza. Sin un crecimiento economico que propicie oportunidades reales de trabajo digno y bien
remunerado, un sistema educativo que provea de herramientas y conocimientos para el desarro-

llo individual y social de las personas, y el acceso oportuno a la salud, todo esfuerzo de combate



a la pobreza representara en el mejor de los casos un paliativo al problema y la institucionaliza-
cion de la dadiva (Lusting, 2012).

Este panorama complejo de pobreza generalizada, intensa, heterogénea y dindmica, que
rebasa la dimension econdmica, produce y reproduce de manera sistémica la falta de posibilida-
des y oportunidades para acceder a una vida digna en el caso de la mayoria de los hogares
mexicanos. Por ello, el gobierno mexicano puso en marcha una estrategia de politica social
orientada al combate del “hambre” denominada Cruzada Nacional contra el Hambre. EI Pre-
sente trabajo realiza la evaluacion del programa de desarrollo social Comedores Comunitarios
que la SEDESOL emprendi6 en 2014 como parte de las acciones de la Cruzada Nacional contra
el Hambre de gobierno federal para dar solucion al problema de la pobreza alimentaria y los
subsecuentes consecuencias que se desprenden de ella.

La pregunta central que se busca responder con esta investigacion gira en torno a si los
Comedores Comunitarios puesto en marcha en el marco de la Cruzada Nacional contra el Ham-
bre han constituido un instrumento de politica publica adecuado para el combate a la pobreza
alimentaria en el municipio de Morelia, Michoacan durante el periodo de estudio. Para dar res-
puesta a esta interrogante se plante6 una hipotesis general de trabajo donde se piensa que la
definicion del problema, el disefio, la implementacion y el seguimiento/evaluacion del programa
de politica pablica Comedores Comunitarios explica los resultados en materia de combate a la
pobreza alimentaria que el programa ha alcanza-do en el estado de Michoacan en el periodo
2013-2014. Por ello, se analizaron la problematizacion, el disefio, la puesta en marcha y los
primeros resultados del programa de Comedores Comunitarios.

El trabajo se divide en seis capitulos a través de los cuales se aborda la discusion teodrica
y los resultados del trabajo de campo realizados en diciembre de 2014 en el municipio de Mo-
relia. En el primer capitulo se presentan los fundamentos metodologicos del estudio, planteando
el problema central de este trabajo y las acciones necesarias para la corroboracion de la hipotesis
central. En el segundo capitulo, se realiza la discusion tedrica sobre lo que es una politica pu-
blica, su conceptualizacion y aplicacion en la solucion de problematicas de caracter publico. En
el tercer capitulo se aborda el fenomeno de la pobreza alimentaria, la subnutricion y el hambre
desde una perspectiva antropoldgica y filosofica, hasta un enfoque cuantitativo de comprension

y medicion del fendmeno por medio de indicadores clave.



En el cuarto capitulo se discute el origen y evolucion del desarrollo social como estrate-
gia del Estado mexicano para la solucion de problematicas sociales y se presenta y analiza la
conceptualizacion del problema realizada por la Cruzada Nacional contra el Hambre. Dicho
analisis se ve complementado con el analisis del Programa Comedores Comunitarios realizado
en el quinto capitulo. Para este fin, se realizaron cuatro analisis especificos relacionados con: 1)
la definicion del problema; 2) el disefio del programa; 3) la implementacion del programa; y 4)
el analisis de seguimiento que establecid para su administracion. Finalmente, en el sexto y 1l-
timo capitulo se realiza el analisis de los resultados de operacion del programa Comedores Co-
munitarios en el municipio de Morelia, empleando como eje de contrastacion los resultados de
la EMSA desarrollada por el CONEVAL y que es en palabras del programa, el indicador clave
del cumplimiento de los objetivos de los Comedores.

Dicha escala recupera la percepcion de las personas respecto al acceso a alimentos va-
riados, nutritivos y suficientes mediante la formulacion de doce preguntas que permiten catego-
rizar al hogar en cuatro niveles. En el primer nivel denominado seguridad alimentaria, donde no
se percibe un problema respecto al acceso a alimentos en calidad y cantidad suficiente, y los tres
restantes que graduan a la problematica en inseguridad alimentaria leve, relativo a la preocupa-
cion que existe en el hogar respecto al acceso a los alimentos y la disminucion de la calidad de
los mismos, inseguridad alimentaria moderada, donde se informa de una disminucién en la can-
tidad de los alimentos consumidos debido al factor ingreso y finalmente inseguridad alimentaria
severa, donde es posible identificar la sucesion de ingesta de alimentos debido a la insuficiencia

de recursos.



Capitulo I. Fundamentos de la investigacion

“Si se tienen indicadores que se concentran en el bienestar hu-
mano y la libertad, entonces se pueden pensar mas rapido solu-
ciones en esa materia.”

Amartya Sen

En el presente capitulo se exponen los fundamentos metodoldgicos que dan sustento a esta in-
vestigacion, iniciando con la problematizacion de la carencia alimentaria y la malnutricion por
déficit como la evidencia més profunda de la pobreza extrema en México y signos claves de la
incapacidad del Estado y del gobierno para lograr que sus ciudadanos alcancen un minimo de
bienestar (Ordonez Barba, 2012). Seguido de la exposicion de las preguntas generales y especi-
ficas que se construyeron en la investigacion, la revision del objetivos general y de los objetivos
particulares del estudio, asi como la argumentacion o justificacion del trabajo, incluidas la rele-
vancia social, las implicaciones précticas y el valor tedrico. Adicionalmente se presenta la hi-
potesis de trabajo que guio esta investigacion y el disefio metodolégico utilizado para obtener
evidencia empirica del supuesto general de investigacion, integrada por las técnicas y procedi-

mientos particulares de recoleccion de informacion.

1.1. Planteamiento del problema

Meéxico ha experimentado un progreso en la busqueda de cumplir los objetivos del milenio
(ODM) al pasar de 10.8% de nifios menores de cinco afios con prevalencia de bajo peso a dos
desviaciones estandar de la norma de referencia en 1988 a 3.4% en 2006 (Shamah Levy y Avila
Curier, 2012). Sin embargo, esta reduccion es un fenomeno que no se ha desarrollado de manera
uniforme en el pais. En la practica, las diferencias regionales y urbano-rurales han ocultado a la
poblacién mas pobre, llegando hasta un 6.3% de la poblacion en areas marginadas del sur de
Meéxico (mapa 1). Lo anterior se traduce en una poblacion estimada de 700 mil nifios desnutridos
en México para quienes los programas de politica publica de desarrollo social han sido incapaces
de atender y para quienes la situacion de rezago social, desigualdad y marginacion permanecen

como una deuda historica del estado mexicano.



Mapa 1. Poblacion en situacion de pobreza extrema por municipio en México, 2012
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Fuente: CONEVAL, 2012.

De acuerdo con el Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo Social
(CONEVAL, 2012), para el 2010 existian 28.4 millones de personas en México con un acceso
insuficiente a los alimentos, lo que equivalia al 24.8% de la poblacion. Cifra que se veria ate-
nuada para el 2012 con una reduccion de un millon de personas en condicidn abierta de vulne-
rabilidad por acceso suficiente a los alimentos (27.4 millones de personas). Sin embargo, la
reduccion del numero de “pobres alimentarios” se vio acompafnada de un incremento de medio
millon de personas en situacion de pobreza, con lo que se paso de 52.8 millones en 2010 a 53.3
en 2012 (tabla 1). Para algunos expertos como Boltvinik (2006b), la cifra real de pobreza no se
encuentra correctamente representada en el indicador de carencia social correspondiente al ac-
ceso a la alimentacion, omitiendo lo que segun la Organizacion de las Naciones Unidas para la
Alimentacion y la Agricultura (FAO, 2014b) debe considerarse un indicador completo de segu-
ridad alimentaria, incluyendo no solo el acceso, sino la calidad y variedad de la alimentacion.
Conocida como seguridad alimentaria, ésta va mas alla del entorno fisioldgico natural e involu-
cra factores sociales, culturales, econdmicos y de identidad, lo cual hace pensar que la cifra real
podria rondar los 50 millones de personas, lo que representaria un 44.6% de la poblacion

(Ordonez Barba, 2012).



Tabla 1. Mediciéon de la pobreza en México, 2010-2012.
Porcentaje de personas y carencias promedio por indicador de pobreza.

% Millones de Carencigs Va}ria-
Indicadores personas promedio cion
2010 2012 |+ 2010 2012 | 2010 2012
Pobreza
Poblacion en situacion de pobreza 46.1% 455 52.8 533 2.6 24
Moderada 34.8%  35.7 39.8 41.8 2.2 2.0
Extrema 11.3% 9.8 13.0 11.5 38 3.7
Poblacion vulnerable por carencias sociales 28.1%  28.6 32.1 335 1.9 1.8
Poblacion vulnerable por ingresos 5.9% 6.2 6,7 7.2 0.0 0.0
Poblacién no pobre y no vulnerable 19.9% 19.8 228 232 0.0 0.0
Privacion social
Poblacion con al menos una carencia social 742%  74.1 85.0 86.9 2.3 2.2
Poblacién con al menos tres carencias sociales 282% | 239 324 28.1 3.6 3.5
Indicadores de carencia social
Rezago educativo 20.7% 19.2 23.7 22.6 3.1 2.9
Carencia por acceso a los servicios de salud 29.2 21.5 33.5 25.3 3.0 2.8
Carencia por acceso a la seguridad social 60.7 61.2 69.6 71.8 2.5 23
Carencia por calidad y espacios en la vivienda 15.2 13.6 17.4 15.9 3.6 34
Carencia por acceso a los servicios basicos en la vivienda 22.9 21.2 26.3 24.9 33 32
Carencia por acceso a la alimentacion 24.8 23.3 28.4 27.4 3.0 2.9
Bienestar

Poblacion con ingreso inferior a la linea de bienestar mi- 19.4 20.0 222 23.5 2.9 2.5
nimo
Poblacion con ingreso inferior a la linea de bienestar 52.0 51.6 59.6 60.6 2.3 2.1

Fuente: CONEVAL, 2013a.

Independientemente de que las mediciones oficiales sean exactas o no, la denominada
“Pobreza Alimentaria” se refiere a las familias que no logran cubrir con sus recursos, los reque-
rimientos nutricionales minimos, aun cuando emplearan todos sus ingresos (CONEVAL, 2012),
lo que lleva a hablar del incumplimiento del Estado para garantizar los derechos humanos de las
personas por medio del acceso a una alimentacion adecuada como parte de un estandar de vida
digna. Adicionalmente, es importante entender las diferencias existentes entre la pobreza ali-
mentaria rural y la urbana como una forma de caracterizar al fendmeno de la pobreza alimenta-
ria. Utilizando los datos disponibles de CONEVAL es posible observar como varian los porcen-
tajes y el nimero de personas en situacion de vulnerabilidad por acceso a la alimentacion (gra-
fica 1), presentando un incremento en comparacion con la linea base del 2010, pasando de 18.8%
a 19.7% en 2012. Estas cifras ocultan parcialmente lo complejo del fenomeno de la pobreza
alimentaria, particularmente en lo referente a la dindmica urbano-rural, donde 1 de cada 10 me-

xicanos que habita en poblaciones de 2,500 o mas habitantes padecen hambre cronica. Esta



situacion llega hasta 3 de cada 10 mexicanos en poblaciones de menos de 2,500 habitantes. El
desastre social del campo mexicano existe desde hace siete décadas y parte de una crisis en los
sistemas productivos de alimentos que se agrava con la importacion de alimentos para satisfacer
el mercado interno, donde hasta el 36% del cereal que se consume en México proviene de otros
paises. El abandono del campo es resultado de una politica de Estado que privilegi6 la urbani-
zacion e industrializacion del pais y la extincion de la propiedad colectiva de la tierra que aun
se conserva como la forma mayoritaria de produccion agricola, donde el 58% de las tierras son

ejidales, el 8% estatales y el 34% pertenecen a la iniciativa privada (Pérez Medina, 2011).

Grifica 1. Pobreza alimentaria urbana y rural en México por ingreso 2000-2014.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion de CONEVAL, 2015.

En palabras de la Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la Agri-
cultura (FAO, 2012), estos problemas ponen en riesgo la capacidad y sustentabilidad de México,
para dar acceso fisico y econdmico a la suficiente cantidad y calidad de alimentos inocuos y
nutritivos que satisfagan las necesidades y preferencias alimenticias para llevar una vida activa
y sana. En lo referente a Michoacan, la situacion de vulnerabilidad no ha experimentado mejor
suerte que a nivel nacional, pasando de 2, 424,800 personas en situacion de pobreza en 2010 a
2, 447,700 personas en igual circunstancia en 2012, con un incremento especifico en aquellas
personas que se encuentran en situacion de extrema pobreza, pasando de un 13.5% del total de
la poblacion en 2010 (598 mil personas) a un 14.4% en 2012 (650 mil personas). Estos datos no
solo se encuentran por encima del promedio nacional, sino que ademads presentan una tendencia

opuesta a la disminucion a nivel nacional en este rubro (tabla 2).



Tabla 2. Poblacion porcentual en pobreza extrema por entidad federativa, 2010-2012.

Entidad Porcentaje Miles de personas
2010 2012 Variaciéon 2010 2012 Variacion

Aguascalientes 3.8% 3.4% -0.4% 45.1 42.0 -3.1
Baja California 3.4% 2.7% -0.6% 109.1 91.5 -17.6
Baja California Sur 4.6% 3.7% -1.0% 30.3 25.8 -4.5
Campeche 13.8% 10.4% -3.3% 116.1 90.7 -253
Coahuila 2.9% 3.2% 0.3% 81.9 92.7 10.8
Colima 2.5% 4.0% 1.5% 16.7 27.4 10.7
Chiapas 38.3% 32.2% -6.1% 1,885.4 1,629.2 -256.2
Chihuahua 6.6% 3.8% -2.8% 231.9 136.3 -95.6
Distrito Federal 2.2% 2.5% 0.3% 192.4 219.0 26.6
Durango 10.5% 7.5% -3.0% 175.5 128.0 -47.5
Guanajuato 8.4% 6.9% -1.5% 469.5 391.9 -77.6
Guerrero 31.8% 31.7% -0.1% 1,097.6 1,111.5 14.0
Hidalgo 13.5% 10.0% -3.5% 364.0 276.7 -87.3
Jalisco 5.3% 5.8% 0.6% 392.4 446.2 53.8
Meéxico 8.6% 5.8% -2.7% 1,341.2 945.7 -395.6
Michoacan 13.5% 14.4% 0.9% 598.0 650.3 52.4
Morelos 6.9% 6.3% -0.6% 125.4 117.2 -8.3
Nayarit 8.3% 11.9% 3.6% 92.7 138.7 46.0
Nuevo Leon 1.8% 2.4% 0.6% 86.4 117.5 31.1
Oaxaca 29.2% 23.3% -5.9% 1,133.5 916.6 -216.9
Puebla 17.0% 17.6% 0.6% 1,001.7 1,059.1 57.3
Querétaro 7.4% 5.2% -2.3% 137.5 98.7 -38.7
Quintana Roo 6.4% 8.4% 2.0% 87.5 122.2 34.6
San Luis Potosi 15.3% 12.8% -2.5% 402.6 342.9 -59.6
Sinaloa 5.5% 4.5% -1.0% 156.3 130.2 -26.1
Sonora 5.1% 5.0% -0.2% 140.1 139.8 -0.3
Tabasco 13.6% 14.3% 0.7% 306.9 330.8 23.9
Tamaulipas 5.5% 4.7% -0.8% 183.4 160.2 -23.2
Tlaxcala 9.9% 9.1% -0.8% 118.2 112.2 -5.9
Veracruz 18.8% 14.3% -4.5% 1,449.0 1,122.0 -327.0
Yucatan 11.7% 9.8% -1.9% 232.5 200.6 -31.9
Zacatecas 10.8% 7.5% -3.4% 164.1 1153 -48.8
Nacional 11.3% 9.8% -1.5% 12,964.7 11,529.0 -1,435.7

Fuente: CONEVAL, 2013a.

Una de las caracteristicas de mayor complejidad para el estado de Michoacan es la dis-
tribucion de su poblacién, misma que se encuentra dispersa en un territorio de 59,928 km?,
donde, de acuerdo al Censo de Poblacion del 2010, el 31.3% de su poblacion habita en locali-
dades menores a 2,500 habitantes, lo que equivale a un 8.1% por arriba del promedio nacional
(23.2%), de los cuales 9 municipios presentan entre un 25 y 50% de personas en situacion de

pobreza, 81 municipios tienen entre 50 y 75% y 23 municipios presentan una situacion donde



entre el 75% y 100% de sus habitantes estan empobrecidos. Esta situacion se liga a la vulnera-
bilidad por acceso a los alimentos, que en parte se explica por las diferencias de Michoacan con
las demas entidades federativas (mapa 2), donde encontramos que 80 de los 113 municipios de
Michoacan (70.8%) se encuentran en un rango de entre 25 y 50% de sus habitantes en situacion
de vulnerabilidad alimentaria, para el 29.2% restante (33 municipios), la proporcion es inferior

a 25% (CONEVAL, 2015).

Mapa 2. Poblacion porcentual con carencia por acceso alimentario en Michoacan, 2010.
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Fuente: Estimaciones del CONEVAL con base en la muestra del Censo de Poblacién y Vivienda 2010 y
el modulo de condiciones socioecondomicas de la ENIGH, 2010.

Para el caso de Morelia, este se encuentra ubicado en la region Cuitzeo del estado de
Michoacan (mapa 3). Situada en la parte nororiental del estado y colindando con Guanajuato, la
region de Cuitzeo cuenta con un millon cuatro mil 723 personas distribuidas en una extension
de tres mil 940 Km? y es la regién mas densamente poblada del estado, teniendo un aproximado
de 255 personas por Km? en una superficie que representa el 7% de Michoacéan. Esta concen-
tracion de personas que excede en poco mas de tres veces al promedio del estado (74 personas

por Km?), obedece a la localizacion de Morelia, capital del estado (INEGI, 2010).



Mapa 3. Grado de marginacion por municipio en el estado de Michoacan, 2010
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Fuente: CONAPO, 2010.

Los municipios de Morelia y Tarimbaro conforman un area metropolitana en la que se
concentra el 80% de la poblacion de la region, de los cuales el 90% se encuentra en Morelia y
el resto en Tarimbaro. De igual manera, en estos dos municipios se concentran 299 de las 696
localidades de la region (43%), configurando el espacio de accion mas sobresaliente. Es desta-
cable el crecimiento que todos los municipios han experimentado en los ultimos cinco afios, con
una tasa promedio de 9.7% anual, donde Morelia y Tarimbaro son los municipios que presenta-
ron un mayor crecimiento entre el 2005 y 2010. Pese a lo densamente poblada que se encuentra
la region, el 52% de las localidades (361) tienen menos de 100 habitantes, lo cual habla de un
alto grado de concentracidon en poco espacio y de una gran dispersion para zonas escasamente
pobladas, la mayoria concentradas en las inmediaciones de Morelia.

Esta concentracion de personas explica que Morelia presente el mayor numero de habi-
tantes en situacion de pobreza extrema, aun cuando es el municipio con el menor porcentaje de
personas en esta situacion (5.85%) y el ultimo lugar en el contexto estatal en lo que refiere a los
indices de marginacion (tabla 3). Otro elemento destacable del municipio es el incremento en el
numero de localidades y de poblacion con un muy alto grado de marginacion, pasando de 10
localidades con 915 personas en 2005 a 24 localidades en 2010 con 1,480, tendencia que se
repite entre los grupos de alta marginacion que experimentaron un incremento de 84 localidades

con 23,061 personas en 2005 a 130 localidades con 40,562 personas en 2010. La informacion
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disponible es destacable en la medida en que no se observa ningin avance en materia de combate
a la pobreza alimentaria desde que las politicas de atencion a esta problematica aparecieron en
la década de 1980, cuando el pais adopté las politicas econdmicas neoliberales e inicid su inser-

cion en los flujos globales de mercancias y de capital.

Tabla 3. Cuadro resumen de los indicadores de marginacion del municipio de Morelia.

2005 2010
Indicadores demograficos
Poblacién total Hombres = Mujeres Total Hombres = Mujeres Total
326,612 357,533 | 684,145 348,994 | 380,285 @ 729,279
Viviendas particulares habitadas 162,928 184,601
Poblacion hablante de lengua indigena 1,884 1,365 3,249 3811

de 5 afios y mas
Indices sintéticos e indicadores

Grado de marginacién municipal Muy bajo Muy bajo
Lugar en el contexto estatal 113 113
Lugar en el contexto nacional 2,362 2,343
Grado de rezago social municipal Muy bajo Muy bajo
Indicadores de carencia en vivienda
Poblacion (%) en pobreza extrema 5.85%
Poblacion en pobreza extrema 51,635
Lugar en el contexto nacional 2,242
Localidades por grado de marginacion
No. % P().tfla- No. % Poib,la-
cion cion

Grado de marginacion muy alto 10 4.85 915 24 8.28 1,480
Grado de marginacion alto 84 40.78 23,061 130 44.83 40,562
Grado de marginacién medio 34 16.50 11,977 26 8.97 20,822
Grado de marginacion bajo 26 12.62 36,766 18 6.21 25,322
Grado de marginaciéon muy bajo 13 6.31 611,198 30 10.34 640,750
Grado de marginacion n.d. 39 18.93 228 62 21.38 343
Total de localidades 206 100 684,145 290 100 729,279

Fuente: Elaboracion propia con informaciéon de CONAPO (2010).

En ese periodo empezaron los programas de apoyo a la poblacion en situacion de pobreza
que, con adecuaciones constantes, se emplean aun hoy en dia (Oswald Spring, 2012). Las trans-
ferencias y subsidios de los programas sociales de combate a la pobreza han favorecido la trans-
formacion de la dieta de los beneficiarios de dichos programas, sin que necesariamente esto
conlleve a una alimentacion mas nutritiva (Pérez Medina, 2011). Lo anterior es resultado de la
desarticulacion de los programas sectoriales de salud, desarrollo social, produccion agroalimen-

taria y economia.
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1.1.1. Pregunta general

e ;La formulacion del problema, disefio, implementacion y seguimiento del programa de
politica social Comedores Comunitarios de la Cruzada Nacional contra el Hambre per-
mitieron poner en marcha un programa adecuado para el combate a la pobreza alimen-

taria en el municipio de Morelia, Michoacan en el periodo 2013-2014?

1.1.2. Preguntas particulares

e ;Los Comedores Comunitarios de la Cruzada Nacional contra el Hambre fueron un
instrumento de politica publica adecuado para el combate a la pobreza alimentaria en el
municipio de Morelia, Michoacén en el periodo 2013-2014?

e ;Los Comedores Comunitarios de la Cruzada Nacional contra el Hambre disminuyeron
los problemas de malnutricion por déficit (desnutricion y carencias especificas) en el

municipio de Morelia en el periodo 2013-2014?

1.1.3. Objetivo general

e Analizar el ciclo de politicas publicas (formulacion del problema, disefio, implementa-
cion y seguimiento) del programa de politica social Comedores Comunitarios de la Cru-

zada Nacional contra el Hambre en el periodo 2013-2014.

1.1.4. Objetivos especificos

e Analizar el programa de politica social Comedores Comunitarios de la Cruzada Nacio-
nal contra el Hambre y su efecto en el combate a la pobreza alimentaria en el municipio
de Morelia, Michoacan en el periodo 2013-2014.

e Establecer si los Comedores Comunitarios de la Cruzada Nacional contra el Hambre
disminuyeron los problemas de malnutricion por déficit (desnutricion y carencias espe-

cificas) en el municipio de Morelia, Michoacén en el periodo 2013-2014.
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1.2. Justificacion

El estudio de las politicas ptblicas es un campo de la investigacion social de enorme importancia
para la solucion de multiples problematicas humanas. Es un area que ayuda a entender el esta-
blecimiento de los fines publicos, la deteccion de necesidades nacionales y la comprobacion de
la viabilidad de las acciones de gobierno. La evaluacion de las politicas publicas y los programas
que de ella se desprenden arrojan datos empiricos que contribuyen significativamente a la dis-
cusion tedrica y metodoldgica de los problemas publicos, asi como al desarrollo de propuestas
de solucion por parte del Estado, permitiendo abonar al trabajo existente sobre la pobreza, las
necesidades humanas y los métodos de medicion de la pobreza.

La investigacion y analisis del programa de politica social Comedores Comunitarios de
la Cruzada Nacional contra el Hambre en el municipio de Morelia, Michoacan durante su pri-
mer afio de operacion es un ejercicio académico que permite mejorar la definicion de los pro-
blemas, el disefio, la implementacion, el seguimiento y evaluacion de las politicas. Adicional-
mente, la Cruzada Nacional contra el Hambre es el esfuerzo mas significativo del gobierno
federal para hacer frente a la pobreza alimentaria, llegando a mil 12 municipios de todo el pais
y buscando atender a 7.01 millones de personas en condicion de carencia alimentaria y pobre
extrema, motivo por el cudl es una de las manifestaciones mas importantes de la politica piblica
en materia de desarrollo social en nuestro pais.

En el caso de Michoacan se encuentran en operacion 450 Comedores Comunitarios de
los 3,202 que existen en México, lo que equivale al 14.05% del total, de ellos en el municipio
de Morelia se encuentran 15 Comedores Comunitarios que equivalen al 3.34% de los comedores
en el estado. Estos datos hablan de la importancia que tienen tanto el estado de Michoacan como
el municipio de Morelia para el programa. Finalmente, el programa de Comedores Comunitarios
tiene proyectado un incremento significativo en Michoacéan pasando de los 450 comedores ac-
tuales a 700 en el 2015, sin que exista una evaluacion oficial de CONEVAL o independiente
sobre su desempefio y funcionamiento, por lo que esta investigacion arroja informacién valiosa

sobre el trabajo de dicho programa de politica publica.
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1.3. Hipaotesis

1.3.1. Hipotesis general

Tomando como base las preguntas de investigacion, se preciso la siguiente hipotesis:

La definicion del problema, el disefio, la implementacion y el seguimiento/evaluacion
del programa de politica publica Comedores Comunitarios explican los resultados en
materia de combate a la pobreza alimentaria que el programa ha alcanzado en el estado

de Michoacan en el periodo 2013-2014.

1.3.2. Hipétesis particulares

Adicionalmente a la hip6tesis general del presente trabajo, se plantearon hipdtesis particulares

para responder a las preguntas de trabajo derivadas de la pregunta general.

e Los Comedores Comunitarios de la Cruzada Nacional contra el Hambre fueron un instrumento
de politica publica adecuado para el combate a la pobreza alimentaria en el municipio de More-
lia, Michoacan en el periodo 2013-2014.

e Los Comedores Comunitarios de la Cruzada Nacional contra el Hambre fueron un instrumento
de politica social que sirvié como paliativo temporal para la solucion de los problemas de malnu-
tricion por déficit (desnutricion y carencias especificas) en el municipio de Morelia en el periodo

2013-2014

1.3.3. Identificacion de variables

El presente estudio es de tipo descriptivo-correlacional y trata de una evaluacién y monitoreo
de politica publica sectorial. Toma de base un enfoque cuantitativo como modelo dominante y
se enriquece al combinarlo con una perspectiva cualitativa. El objetivo principal consintié en
dar una vision amplia de los logros y areas de oportunidad del proyecto Comedores Comunita-

rios del programa Cruzada Nacional contra el Hambre de politica publica. Para tal fin se estu-
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diaron cuatro variables independientes asociadas con los Comedores Comunitarios y una varia-
ble dependiente que establece los indicadores socioecondmicos que dan cuenta de la situacion

de pobreza y desigualdad en el municipio de Morelia (tabla 4).

Tabla 4. Variable dependiente y variables independientes.
Variable dependiente Variables independientes
Definicion del problema de la Cruzada Nacional contra el Hambre
Disefio del programa de los Comedores Comunitarios.
Implementacion de los Comedores Comunitarios.
e Efectos de los Comedores Comunitarios.

e Disminucion de la po-
breza alimentaria en el
municipio de Morelia.

Fuente: Elaboracion propia, 2014.

1.3.4. Operacionalizacion de las variables

Los puntos a evaluar en la presente investigacion fueron cuatro, mismos que se presentan a
continuacion, junto a los elementos e indicadores que dan cuenta de la operacionalizacion de la
hipétesis: 1) la problematizacion realizada por la Cruzada Nacional contra el Hambre, donde
se identific y cuantifico la problematica atendida por los Comedores Comunitarios, en ella se
incluyen la conceptualizacion problema que se busca atender, la identificacion geografica de los
comedores y la definicion y cuantificacion de la poblacion objetivo y atendida; 2) la evaluacion
de la pertinencia y vigencia del disefio de los Comedores Comunitarios a partir de la forma en
la que fue inicialmente concebida y de las acciones que finalmente se realizaron. En este apar-
tado se utilizaron datos secundarios relacionados con el objetivo general y los objetivos especi-
ficos del programa, asi como el nimero de comedores en operacion; 3) la implementacion del
programa, tomando como insumos, los elementos que se desprenden del monitoreo, mismos que
se identifican a partir de la comparacion entre objetivos alcanzados y objetivos programados,
las metas alcanzadas y metas programadas, las actividades realizadas y actividades programa-
das, los insumos utilizados e insumos programados y los tiempos de ejecucion efectivos y tiem-
pos de ejecucion programados; y finalmente, 4) se generd una matriz para el andlisis de los
logros alcanzados en la ejecucion del programa. Para este punto se utilizé un cuestionario basado
en la EMSA para conocer los beneficios que se han percibido/obtenido entre los beneficiarios,

asi como el numero total de personas atendidas por los Comedores Comunitarios.
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1.4. Metodologia de evaluacion y monitoreo de politica publica

Con el objetivo de trabajar la evaluacion y monitoreo de la politica social dirigida al combate a
la pobreza alimentaria, se optd por la utilizacion del modelo desarrollado por el Centro de Im-
plementacion de Politicas Publicas para la Equidad y el Crecimiento (CIPPEC) incorporado al
Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF). Si bien se trata de un esfuerzo foca-
lizado en politicas, programas y proyectos orientados a la infancia, su estructura ha resultado
valiosa para el abordaje de fendmenos sociales mas alla de aquellos para los que fue pensada.

Esta perspectiva de evaluacion, contempla siete componentes basicos de evaluacion (figura 1).

Figura 1. Componentes del proceso de evaluacion de politica publica.

1. Descripcién de la politica, programa o proyecto.

2. Identificacion de los actores involucrados.

3. Identificacion, definicidon y descripcion del problema.

4. Objetivos y preguntas en el marco de la investigacion evaluativa.

5. Construccion de la evidencia empirica.

6. Procesamiento y analisis de los datos.

7. Socializacion de los resultados.
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— I I I

Fuente: Di Virgilio y Solano, 2012: 15.

Para la realizacion del presente estudio se inicio con la revision bibliografica de la poli-
tica publica como campo de investigacion, la discusion teodrica sobre la pobreza y el desarrollo
social y el analisis de la Cruzada Nacional contra el Hambre y los Comedores Comunitarios
como la manifestacion de la politica publica enfocada a combatir la pobreza alimentaria en el
estado de Michoacan. A continuacion se trabajo con diversos actores vinculados de manera di-
recta o indirecta con el programa, iniciando por la SEDESOL, los comités comunitarios, briga-
distas y asambleas como parte de la institucionalizacion de la participacion social en la politica
publica; y los beneficiarios del programa como sujetos fundamentales de la intervencion del
Estado. Posteriormente, se analizo la estructura de la Cruzada Nacional contra el Hambre, sus

objetivos, alcances y el planteamiento tedrico que subyace en la estructura de su intervencion.
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Partiendo de que la definicion del problema es resultado de una compleja interaccion entre las
visiones y marcos conceptuales (muchas veces contrapuestos) y los recursos y capacidades dis-
ponibles que existen en los actores vinculados con el proyecto. Lo anterior constituye un modelo

explicativo que:

“Permite avanzar hacia la identificacion, definicidon y descripcion de un problema focal: contri-
buye a describirlo a través de algunas de sus caracteristicas relevantes; explicita las relaciones
entre estos aspectos del problema y formula hipotesis sobre su Naturaleza.” (Cohen y Franco,

2005: 15).

La construccion del modelo explicativo ayudo a realizar el proceso de traduccion nece-
sario para hacer del problema nodal un objeto evaluable. Esta traduccién, denominada opera-
cionalizacion del problema, implicé descomponer el programa en diferentes dimensiones (con-
ceptos que pueden contrastarse empiricamente) para poder caracterizarlo y medirlo. Lo que se
desarroll6 en este punto es la configuracion de la recoleccion de evidencia empirica a partir de
las necesidades de informacion que le propio proyecto demandoé. El volumen y el tipo de infor-
macion que se recopilo en el trabajo de campo se vincularon directamente con la hipotesis de
investigacion permitiendo responder a las preguntas y cumplir los objetivos de la investigacion

evaluativa (D1 Virgilio y Solano, 2012).

1.5. Estrategia de trabajo de campo

La presente investigacion planteé una labor extensa, tanto en el volumen como en el tipo de
informacion necesaria para analizar la politica publica sectorial Comedores Comunitarios en el
municipio de Morelia, Michoacan. Tras haber experimentado problemas para la obtencion de
informacion oficial procedente de la SEDESOL debido a la centralizacion del programa federal
y el consentimiento para la aplicacion de un primer instrumento directamente en los Comedores
Comunitarios (anexo 2), se reestructurd el procedimiento de recoleccion de informacion, pre-
guntando a las personas mayores de edad con algun familiar beneficiario del programa. Tales
personas fueron localizadas en las inmediaciones de los comedores previamente identificados.

A ellos se les aplico un cuestionario que contenia 1) datos socio-descriptivos basicos que daban
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cuenta de la dindmica familiar; 2) la EMSA; y 3) un apartado sobre su impresion del programa.
En ninglin caso se buscd obtener informacion sensible, permaneciendo en el anonimato datos
como el nombre, la direccion de la vivienda, del trabajo, escuela de los hijos y cualquier otro
que hiciera referencia a personas en lo particular.

Se decidio por la encuesta dado que es una herramienta de investigacion fundamental
para el estudio de las relaciones sociales. Su variedad y flexibilidad, aunada a la posibilidad de
realizar comparaciones entre grupos e individuos diferentes, asi como la relacion costo beneficio
que podemos desprender de su empleo la han popularizado en campos del conocimiento humano
tan diversos como lo son la epidemiologia (salud y nutricion), la economia (ingreso y gasto), la
administracion (organizacidn), la psicologia social (actitudes), la ciencia politica y la comuni-
cacion (demoscopia). La técnica consistio en recopilar informacion de una muestra de la pobla-
cion por medio de una cédula de entrevista para capturar opiniones, sugerencias ¢ informacion

general de las personas (Rojas Soriano, 2008).

1.5.1. Muestreo

Tras desarrollar el cuestionario, se establecieron 1) el marco geografico de la investigacion; y
2) el tamafio Optimo para lograr la representatividad en el estudio. Dado que existe el padron de
beneficiarios se penso en acceder a €l y elaborar un muestreo aleatorio simple, sin embargo, la
informacion detallada de las personas es un dato sensible y como tal privado. Por lo anterior, la
opcion empleada para realizar del estudio fue un procedimiento de muestreo por conglomerados,
en el cual se considero la posibilidad de acceder de manera indirecta a los beneficiarios de los
Comedores Comunitarios. De acuerdo con Lohr (2009), el muestreo por conglomerados con
una muestra de las unidades secundarias implico la eleccion de una muestra aleatoria simple de
unidades secundarias de cada unidad primaria. La muestra aleatoria simple de mi elementos del
conglomerado i se denota como Si. Es decir, ya identificados los comedores se realizo una se-
leccion de las familias beneficiadas. Utilizando los criterios de seleccion expuestos pos Lopez

Romo (1998), la formula que se utilizo es la siguiente:

NPQ

nz[%—g (V-1 +Po
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Donde:

N Universo de estudio. 1,800 personas en 14 Comedores Comunitarios.

P Probabilidad de éxito. Al ser desconocida, se asigna un valor central de 0.5

Q Probabilidad de fracaso. Qué es el complemento de P y es igual a 0.5.

Me  Margen de error aceptado. £5% expresado como 0.05.

Nc¢  Intervalo de confianza. Asumiendo la normalidad estadistica, se estima que el

valor se encontrard con un 95% de seguridad a 1.96 valores de Z.!

Al sustituir estos valores en la férmula, quedaria como sigue:

1,800 (0.5)(0.5)

n=

0.05)2
[51.9632 (1,800 — 1)] +(0.5)(0.5)
450
" =10.0025
eI (1,799)] +0.25
450
"= 14207
n =317

Llegando en este caso a una muestra de 317 beneficiarios. En la tabla 5 se puede observar

la nota técnica del levantamiento de informacién en campo.

Tabla 5. Nota técnica del levantamiento.

Poblacion Beneficiarios del programa Comedores Comunitarios. Nifios y nifias de 0 a 11 afios de edad,
objetivo: mujeres en gestacion y lactantes, personas con alguna discapacidad, adultos mayores de 65 afios.
Cobertura

) Los Comedores Comunitarios existentes en el municipio de Morelia, Michoacan.
geografica:

Unidades de  Personas adultas que son beneficiarias o en cuya familia se encuentra un beneficiario del pro-
observacion: = grama Comedores Comunitarios.
Probabilistico, por lo que los resultados se generalizaran a toda la poblacion, por conglomerados,

Diseflo de 1 . . . . - .
SENO T jonde la unidad de seleccion es el drea de influencia del Comedores Comunitarios y las unidades

muestra: ., .

de observacion son las personas beneficiarias.
Probabilis- Las unidades de seleccion tienen una probabilidad conocida y distinta de cero de ser seleccio-
tico: nadas.

Fuente: Elaboracion propia con informacién de Lépez Romo, 1998.

! Tanto Lopez Romo (1998) como Rojas Soriano (2008) recomienda un IC al 95% y un +5% de error.
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1.5.2. Prueba piloto

Como parte del trabajo de campo se aplicé un cuestionario piloto (anexo 2), mismo que fue
desarrollado con base a tres criterios fundamentales: 1) las ponderaciones abordadas por la En-
cuesta Nacional de Salud y Nutricion 2012 (ENSANUT); y 2) los datos presentados por el
INEGI en la Encuesta Nacional de Ingreso y Gasto en los Hogares (ENIGH) de 2013; y 3) la
EMSA. El cuestionario se aplicé en su version preliminar a 30 personas y a partir de €l se rees-
tructuraron secciones de dificil comprension para obtener una cédula mas compacta y adecuada
para la evaluacion del programa. Optando por priorizar en el instrumento, los datos correspon-
dientes a la EMSA vy los socioecondmicos de los beneficiarios. Construyendo asi una version

definitiva del instrumento (anexo 3).

1.5.3. Procesamiento y analisis de los datos

Tras realizar la recoleccion de la informacion, se inici6 el procesamiento y analisis de la misma,
para realizar conclusiones y recomendaciones. Para tal fin, se organiz6 y sistematizo la infor-
macion sobre la base de las preguntas de la evaluacion, se realizé un analisis descriptivo de la
informacion sistematizada, se realizd un analisis inferencial de la informacion sistematizada,
para extraer conclusiones y recomendaciones del anélisis. Los datos se procesaron de acuerdo
al codigo estandar estadounidense para el intercambio de informacioén (ASCII) en hoja de Mi-
crosoft Excel, para posteriormente ser trasladados al programa SPSS donde se realiz6 el tabu-

lado, graficado y analisis de los datos.
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Capitulo II. Conceptualizacion de las politicas publicas

“Las politicas publicas son un subconjunto especifico y sobre-

saliente de la accion del Estado que busca dar respuesta frente a
o . . e

situaciones consideradas socialmente problematicas.

José Antonio Crespo

Existe una numerosa bibliografia relativa a las politicas publicas y un gran interés por su imple-
mentacion en los ambitos de gobierno para dar solucion a un gran nimero de problematicas y
proveer de los servicios estatales a una inmensa cantidad de personas. Pese a ello, no se trata de
una disciplina terminada. Las politicas son un area de estudio en constante formacion y revalo-
racion de sus fines y alcances para la construccion de problemas sociales, toma de decisiones y
propuestas de solucion. En este capitulo se desarrollan los elementos tedricos y conceptuales
necesarios para su abordaje como area de estudio social. Para tal fin se inicia con su conceptua-
lizacion, haciendo una revision historica desde su origen hasta llegar al estado actual del cono-
cimiento. Adicionalmente se revisa el ciclo integral de las politicas publicas (formulacion, di-
seflo, implementacion y evaluacion), cuidando de no presentar una idea procesal que extralimite
la importancia de dichas etapas en la resolucion de los problemas.

Una exigencia constante en los regimenes democraticos es tener gobiernos cuyas accio-
nes directivas sean de impecable naturaleza publica (dimension politica) y de probada eficacia
(dimension técnica). Estas acciones de gobierno tienen como proposito realizar objetivos de
interés publico y requieren de un componente normativo y cientifico para llevarse a cabo de
manera exitosa. Para ello, se ha utilizado en los Gltimos treinta aflos un modelo norteamericano
de intervencion publica. Dicha perspectiva supone realidades politicas, modelos de gestion,
arreglos institucionales y tradiciones culturales muy diferentes a las que se dan en nuestro pais,
lo cual ha dificultado en no pocas ocasiones su desarrollo, implementacion y evaluacion (Ca-
brero Mendoza, 2010). Antes de 1950 no existia interés sobre el proceso mediante el cual los
gobiernos formulaban y decidian sus politicas econdmicas y sociales. Para la ciencia politica de
ese momento lo importante radicaba en el ascenso, la instauracion y la actuacion legitima del
gobierno, pero no en el proceso decisorio-directivo del gobierno y su eficacia. Por su parte, la

administracion publica se preocupaba por el cumplimiento eficaz de las decisiones del gobierno,
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pero no por su elaboracion, ni por su correccion. El proceso decisorio de las politicas (policy
decision-making process) era objeto de opinidén para ambas disciplinas, pero ninguna veia en

este proceso un objeto de conocimiento.

2.1. Origen y desarrollo de las politicas publicas

Impulsada a inicios de 1950 por Lasswell, la disciplina de las politicas publicas fue entendida
desde un principio como un area multi e interdisciplinaria definida como “ciencias de politicas”
(policy sciences), su interés se concentraba en la idoneidad causal de las politicas para alcanzar
sus fines, apoyado en un conocimiento técnico y cientifico para lograr la direccion efectiva del
gobierno. Aun hoy, hablar de politicas publicas conlleva las preguntas que Lasswell expondria

como problemas relacionados con la redimension y el papel del Estado:

“;Qué temas valen la pena investigar? ;Qué recursos humanos y materiales deberian destinarse
a la investigacion en las dependencias oficiales y en las instituciones privadas? ;Qué métodos
son los que permiten una recoleccion e interpretacion de datos relevantes para las politicas? y
(Como se puede lograr que los hechos y sus interpretaciones influyan de manera efectiva en el

proceso de tomar decisiones?”” (Lasswell, 2007a: 79).

Desde su origen el énfasis de la disciplina estuvo en la eficacia de las politicas (dimen-
sion cognoscitiva), dando por sentada la validez institucional (dimension politico-institucional)
de los regimenes democraticos, es decir, se asumia que el gobierno por el hecho de ser demo-
cratico funcionaba en términos institucionales, pero se cuestionaba su capacidad técnica. Uno
de los elementos que permitid la rapida aceptacion de la disciplina en Estados Unidos, fue la
aparente eficiencia de gobiernos comunistas como la Union de Republicas Socialistas Soviéti-
cas, donde se observaban cambios profundos en la modernizacion, industrializacion y producti-
vidad del Estado (crecimiento econdmico), asi como logros importantes en la seguridad social
y educacion universales (desarrollo social). Durante la guerra fria el estudio de las politicas fue
visto en Estados Unidos como la mejor oportunidad que tenian de prevalecer en el mundo. La
eficiencia y los resultados en los terrenos econdmico y social se convirtieron en la forma de
gobernar en las democracias liberales (pluralistas y economicamente abiertas), limitando la ac-

cion del Estado para planificar sus fines e instrumentos, entendidas como:
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“Planes de accion especificos, enmarcados por leyes precisas, que reconocen las libertades de
sus ciudadanos y, en consecuencia, tienen limites precisos al abordar determinados campos de
accion... suelen incluir la participacioén de los ciudadanos, combinan la accion del gobierno con

la de los ciudadanos segtin el tipo de problemas que se abordan.” (Aguilar Villanueva, 2012: 23).

Partiendo de esta definicion, es posible observar que las politicas cumplen un papel mas
amplio que la mera instrumentalidad al momento de realizar actos de gobierno y son también
una forma de legitimar las acciones de gobierno ante sus ciudadanos. Es decir, ademas del com-
ponente técnico asociado a los resultados, su aceptacion demanda la incorporacion ciudadana

en la toma de decisiones para la solucion de los problemas que les afectan.

2.1.1. Orientaciones de las politicas publicas

Al plantear a las politicas publicas como un area de estudio, lo que Lasswell se preguntaba era
(,como aumentar la funcion inteligencia para aumentar la racionalidad de la politica? Esta bus-
queda de inteligencia gubernamental surge de los modelos econémicos del periodo entre guerras
del siglo XX, y llevo al terreno de la discusion el método evaluativo de las politicas que en un
principio no podian ser entendidos fuera de la 16gica cuantitativa. > Con el tiempo, el enfoque
de politicas se dividiria en dos vertientes: 1) un continente unidisciplinario, donde el analisis
econdmico-matematico es predominante y condicionante de cualquier otro; y 2) uno multidis-
ciplinario, en el que el andlisis juridico-politoldégico y administrativo, se suman al estudio de
corte econdomico. La integracion de estas perspectivas permitio flexibilizar los modelos ya ope-
rantes y revalorarlos ante nuevas posibilidades. Para Lasswell (2007a) lo importante era destinar
los recursos de la ciencia hacia los conflictos basicos de la sociedad y su cultura utilizando la
observacion meticulosa, la medicion y el registro de datos, relegando la cuantificacion a un
segundo plano debido a la riqueza del objeto de estudio que implica entrar fuertemente al campo
de lo social, terreno donde solo se pueden expresar parcialmente los resultados en términos

cuantitativos.

2 Lasswell identifico en la teoria de la eleccion racional (racional choice) de Neumann y Morgenstern, la forma de
crear modelos de desarrollo (developmental constructs) para aproximarse de manera técnica a la politica.
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2.1.2. La definicion de las politicas publicas

Las politicas ptblicas son un subconjunto especifico y sobresaliente de la accion del Estado que
busca dar respuesta frente a situaciones consideradas socialmente problematicas (Crespo, 2006).
Lo anterior se caracteriza por no ser una accion singular y pasajera en respuesta a circunstancias
politicas, sociales, econdmicas o medioambientales del momento. Estas pueden ser definidas:
“Un conjunto de acciones intencionales, causales, orientadas a la realizacion de un objetivo de
interés/beneficio publico, cuyos lineamientos de accion, agentes, instrumentos, procedimientos
y recursos se reproducen en el tiempo de manera constante y coherente.” (Aguilar Villanueva,
2012: 29). En esta definicion podemos encontrar cinco elementos: 1) un conjunto de acciones
intencionales consideradas idoneas y eficaces para la solucion de problemas de interés publico;
2) acciones definidas por la interlocucion entre el gobierno y sectores de la ciudadania; 3) ac-
ciones que son decididas por la autoridad publica y legitima; 4) acciones realizadas por actores
gubernamentales, ya sea solos (burocracia) o con la integracion de actores sociales (civiles, eco-
némicos, etc.); y 5) acciones que en su conjunto configuran un patréon de comportamiento entre
sociedad y gobierno. Las politicas publicas son la clase de accion directiva de gobierno mas
extendida. En ella se recogen las demandas de diversos sectores civiles y politicos de la sociedad
y se procesan hasta convertirse en acciones y objetivos legalmente compatibles. El requisito
legal es una de las caracteristicas mas importantes de las politicas publicas, pues ellas se vincu-
lan de manera directa con leyes que regulan y permiten actuar a los poderes publicos, relacio-
narse con actores politicos (oposicion) y sociales (ciudadania), y manejar los recursos financie-
ros (presupuestos) y administrativos (burocracia) del estado.

La definicion que adoptaremos en este trabajo contempla la accion del gobierno para la
solucion de problemas publicos desarrollada entre 1) el pluralismo democratico, con una oposi-
cion organizada en partidos politicos y amplios sectores sociales; 2) la racionalidad limitada de
los conocimientos técnicos y cientificos disponibles; 3) el principio de escasez, que entiende
que todo recurso econdémico limitado; y 4) de las restricciones legales, que regulan y proveen
de un margen de accion al gobierno. Al hablar de politicas publicas, no estamos hablando ex-
clusivamente de una accion de gobierno, o de un acto de decision de la maxima autoridad; sino
de un proceso integrado por acciones intelectuales y politicas que se interconectan para la toma

de decisiones como elemento central, pero implicando actividades precedentes y posteriores a
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dicha decision. Como hemos insistido, las politicas ptblicas son la forma de gobernar en las
democracias y representan un elemento determinante para la creacion de un estado de derecho
que frene el gasto desmedido del gobierno, a través de mecanismos de fiscalizacion y rendicion
de cuentas con base en una ldgica que maximice el gasto social. El debate, la critica y el analisis
que resultan del ambiente democratico son un motor de nuevas soluciones a los problemas pu-
blicos y son la base para el analisis de politicas publicas (Merino y Cejudo, 2010).

De lo anterior se desprenden por lo menos tres dimensiones de la politica publica: 1) se
encuentra encaminada a la solucion de problematicas de amplio interés y consenso social, entre
grupos humanos cada vez mas disimiles y heterogéneos; 2) supone un conocimiento amplio,
libre y transparente de la informacién que rodea a la creacion, aplicacion y consecuente evalua-
cion de las politicas; y 3) se gestiona con la recaudacion fiscal de los contribuyentes por medio
del cobro de impuestos. La primera dimension es la que propiamente vincula a la Ciencia Poli-
tica con la Politica Publica, encontrando que es precisamente la explicacion y el analisis de las
demandas al sistema politico, junto al estudio de la manera en que se formulan, procesa y toman

las decisiones, el objeto fundamental de la politica publica:

“La ciencia politica tiene como uno de sus principales objetivos de estudio el analisis no sélo de
la naturaleza y la composicion de los sistemas politicos sino también de eso que David Easton
definié como la “caja negra” del proceso politico y se refiere a la articulacion de demandas, la
formacion de politicas para entenderlas, su implementacion y retroalimentacion de la sociedad.”

(Casar y Maldonado, 2010: 208).

Tal construccion del problema puiblico puede identificarse en los modelos de Desarrollo
de los Estados y en la subsecuente aplicacion de politicas publicas para solucionar dichos pro-
blemas. Cada Estado plantea e identifica lo que a sus ojos es prioritario, asignando los recursos
disponibles para la aplicacion de politicas publicas como instrumentos de solucion, en buisqueda
de cumplir con su papel primordial. Es decir, a partir de la problematizacion de lo publico, los
gobiernos toman decisiones que afectan a los miembros de una comunidad politica, por medio
de un conjunto de instituciones, organizaciones y leyes (Crespo, 2006). Para el caso de nuestro
pais, ello se consagra en la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos (2010),
donde podemos identificar en el articulo 4° la proteccion de diversos derechos humanos catalo-

gados como sociales, econdmicos y culturales: 1) la igualdad entre el hombre y la mujer; 2) la
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proteccion de la familia y del matrimonio como base de esta; 3) asi como de los menores de
edad; y 4) los derechos a la vivienda digna; 5) a la salud; y 6) a un medio ambiente sano por
parte de los ciudadanos. Cabe hacer mencion que este articulo exige del Estado un papel activo,
particularmente en lo que respecta a la administracion de recursos publicos como base de la
proteccion efectiva de estos derechos (Sierra Madero, 2007).

Este proceso es producto de la interaccion del gobierno y la sociedad, apoyado en es-
tructuras institucionales que permiten diversos grados y formas de interlocucion e influencia de
los gobernados y los gobernantes. Esta caracteristica es la que dota a las politicas de su caracter
publico y no meramente gubernamental (Arias Torres y Herrera Torres, 2012), un proceso pu-
blico de solucion de problemas enfocado en la superacion de situaciones sociales indeseables
en las que el Estado tiene la obligacion de intervenir (pobreza, discriminacion, inequidad, etc.),
o aquellas areas de beneficio o interés publico en las que es igualmente exigible la participacion
del Estado (salud, seguridad, empleo, etc.). La conceptualizacion de las politicas como solucio-
nes o respuestas a problemas de interés publico hacen de ellas una hipdtesis causal, cuyos efec-
tos empiricos se espera, sean la disminucion o erradicacion de la situacion considerada pro-
blema. Este “problema” es un juicio de valor propio de la esfera politica y la “respuesta” que se
le da es un juicio de hecho, vinculado con las practicas técnicas de la politica publica. Los pro-
blemas, pero sobre todo las perspectivas de solucion de los mismos son la base de la clasifica-

cion de las politicas en 1) distributivas; 2) regulatorias; y 3) redistributivas (figura 2).

Figura 2. Clasificacion de las politicas publicas basada en la solucién de los problemas.

Politica Distributiva Politica Regulatoria Politica Redistributiva
Por asignacion o Por restricciones o Por reacomodo
distribucion de recursos prohibiciones impuestas sistémico-institucional

Fuente: Elaboracion propia con informacion de Salazar Vargas, 2011.

Considerando la naturaleza del problema, se define el tipo instrumental y alcance de las
politicas, y provee de una escala de conflictividad real o potencial, donde la decision puede
encontrarse influida no solo por la solucion del problema, sino por el conflicto que la solucion
conlleva. El conflicto latente es mayor conforme las politicas publicas pretenden modificar las

estructuras del sistema politico social, siendo mas sencillo distribuir recursos o subsidios que
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atender problemas entre grupos de ciudadanos por medio de la aplicacion de leyes, o en tltima
instancia, el llegar a la politica redistributiva que reconocen derechos de sectores minoritarios

de la poblacion.

2.1.3. El ciclo de las politicas publicas

Al ser entendidas como un proceso de solucion de problemas publicos, las politicas suponen la
existencia de operaciones decisionales. Para Dror (2007), su interés se encuentra en cinco focos
principales: 1) el andlisis de las politicas para seleccionar la mas viable, eficiente y benéfica; 2)
los disenos considerados en la elaboracion de politicas; 3) sus pautas especificas a nivel opera-
tivo; 4) la evaluacion y retroalimentacion con base a los indicadores disponibles; y 5) el mejo-
ramiento del sistema de elaboracion de politicas publicas. Si bien, en esta perspectiva de cinco
grandes etapas se pueden identificar las operaciones de las politicas publicas como procesos
mas o menos claros,? tal perspectiva obedece a una separacion de caréacter analitico y no tempo-

ral. Como lo explica Aguilar Villanueva (2007):

“En la practica las ‘etapas’ pueden sobreponerse y suponerse unas a las otras, condensarse alre-
dedor de una de ellas, anticiparse o atrasarse, repetirse. Separar en diversos tramos la elaboracion
de una politica es algo artificial y puede ser hasta desviante, si deja la impresion o recomienda
que se proceda etapa tras etapas, prohibiendo avanzar a la subsiguiente a menos que haya com-

pletado la precedente.” (Aguilar Villanueva, 2007: 15).

Con el paso del tiempo, la perspectiva sobre las operaciones constitutivas de la politica
publica supondria la formulacion de una infinidad de modelos Salazar Vargas (2011) identifica
siete operaciones intelectuales y politicas interdependientes que integran a las politicas (figura

3). Mismas que se encuentran divididas por el momento de decision entre las politicas.

3 Si bien esta perspectiva resulta practica, no es Unica. Autores como Dunn consideran a la hechura de las politicas
publicas como la interaccion sistémica de realidades interconectadas y otros como Lindblom advierten de lo “des-
alifiado” de la hechura, opuesto a la idea aparentemente ordenada de la concepcion procedimental.
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Figura 3. Operaciones intelectuales y politicas del proceso de las politicas publicas.

[ Predecisionales ] £ [ Posdecisionales ]
@
0
Formular la Definir el Hechura de iy Comuni- Implemen- ..
e () .. Evaluacion
agenda problema la politica cacidin tacion

Fuente: Elaboracion propia con informacion de Salazar Vargas, 2011.

Cada una de estas actividades son decisiones en si mismas e influyen y configuran la
accion gubernamental. En primer lugar, tenemos la formulacion de la agenda y sus implicacio-
nes politicas y sociales, mismas que remite necesariamente a la naturaleza de los mecanismos
de intermediacion politica. Después encontramos el apartado correspondiente a la definicion del
problema. Es en esta etapa que se establece el caracter publico del problema y por ende, se
establece la actuacion del gobierno. Posteriormente, se ingresa en una etapa técnica donde se
evaltan los diferentes rumbos de accion en base a las posibilidades del Estado. Tras concluir la
etapa predecisional, llega el momento decisorio. En él, se deciden las posturas, supuestos y di-
rectrices a tomar por una politica especifica en varias dimensiones.

Esta matriz multidimensional es naturalmente compleja; identifica condiciones esencia-
les y encuentra criterios preferibles de acuerdo a cada una de las situaciones enfrentadas.* A
partir de este momento inicia la comunicacion social de la politica publica con el objetivo de
integrar a los diversos publicos que participaran (o se veran afectados) en la decision tomada y
da inicio una fase de implementacion que puede realizarse de manera integral y nacional, o
progresiva y sectorizada. Finalmente, toda politica publica debe ser evaluada, adicionada y co-
rregida en un ciclo de trabajo que busca establecer instituciones dedicadas a solucionar proble-

mas especificos que mejoren las condiciones de vida de la sociedad.

4 Dror (2007) distingue ocho dimensiones principales de las estrategias de politicas. 1) pura o mixta; 2) incremental
e innovadora; 3) de alto y bajo riesgo; 4) de balance e impacto; 5) de secuencia y extensa; 6) de metas concretas y
capacidades futuras; 7) de metas positivas y males menores; y 8) de preferencias temporales.
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2.2. Problemas publicos y agenda de gobierno

Como se ha sostenido en paginas anteriores, el quehacer de las politicas publicas es un espacio
amplio, abierto y multidisciplinario en el que convergen multiples campos del conocimiento
humano, tales como la ciencia politica, la economia y la administracion publica como los prin-
cipales, auxiliados de la sociologia, la psicologia y la medicina, entre muchas mas que aportan
su conocimiento experto al momento de la definicion de los problemas publicos. En este sentido
se pueden encontrar tres ejes fundamentales como parte de la identificacion de los problemas
publicos y el desarrollo de una agenda de gobierno 1til a su solucion: 1) identificacion de los

problemas; 2) conformacion de la agenda; y 3) proceso de las politicas.

2.2.1. La definicion de los problemas publicos

La definicion de los problemas publicos y su integracion en la agenda de gobierno significa
implicitamente ir dando forma a su solucion. Este proceso es modelado por Downs (2007) en
un “ciclo de atencion a los problemas sociales”, incluyendo cinco elementos fundamentes rela-
cionados con la manera en que opera el interés de la opinion publica y la subsecuente presion
politica para motivar cambios (figura 4): 1) La etapa anterior al problema: Es en este punto
donde existe alguna situacion o condicion social indeseable que atin no ha captado la atencion
del publico; 2) El descubrimiento alarmante y el entusiasmo euforico: Usualmente resultado de
alguna serie de incidentes de gran impacto mediatico. El problema es descubierto por el gran
publico y se acompana de la exigencia de solucion; 3) La percepcion del precio del progreso:
Paulatinamente, la euforia que supuso el descubrimiento del problema da paso a la evaluacion
del costo de solucionarlo; 4) El descenso paulatino de la intensidad del interés del publico:
Eventualmente, las personas terminan por desanimarse, sentirse amenazadas por el problema y
simplemente ignorarlo o, en el peor de los casos, aburrirse y dar paso a un nuevo tema; 5) La
etapa posterior al problema: Durante el tiempo que el problema fue el foco de interés, es posible
que diera paso a la elaboracion de programas sociales, leyes y politicas para intentar solucionarlo

y aun cuando el tema pierda impacto, muchas de esas instituciones sobreviven en el tiempo.
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Figura 4. La dinamica del ciclo de atencion a las cuestiones publicas.

. 2. Descubrimiento alarmante
A 1. La etapa anterior al problema. E:> y entusiasmo euforico. ﬁj
5. La etapa posterior al problema. 3. Percepcion del precio del progreso.
Q 4. El descenso paulatino de la intensidad del interés del pliblico. t}

Fuente: Elaboracion propia con informacioén de Anthony Downs, 2007.

Finalmente, el modelo reconoce que cualquier problema que alguna vez capt6 el interés
del publico puede volver a capturarlo de manera esporadica. Sin embargo, existen tres proble-
mas para que esto suceda: 1) la mayoria de las personas no experimentan el problema de la
misma manera y tenderan a olvidarse del mismo; 2) el sufrimiento que el problema causa es
resultado de arreglos politicos y sociales que benefician a una minoria poderosa o a una mayoria
de la poblacion; y 3) el problema, al ser difundido de manera publica por los medios masivos
de comunicacion, es consumido como entretenimiento y eventualmente resulta aburrido para el
auditorio, quien en gran parte “manipula las noticias”. De acuerdo con Downs (2007), mientras
persista esta tendencia, continuaremos enfrentando un sinfin de “crisis” identificadas con pro-
blematicas sociales que siempre son desgarradoras y de apremiante solucion. Estas ascenderan
a la palestra publica por un lapso de tiempo variable, pero siempre breve y dejaran su lugar a
nuevas “crisis” igualmente urgentes. El resultado positivo para la creacion de politicas publicas

existe en funcion de que la fugacidad de la mirada social permita establecer agendas de trabajo.

2.2.2. La formacion de la agenda

Conforme la intervencion estatal fue creciendo para resolver los problemas existentes, los go-
biernos quedaron cada vez mas expuestos a la presion de grupos de interés que presentaban
problemas de diversas indoles, conflictos de intereses respaldados por grupos econémicos, po-
liticos y sociales. Algunos relativamente féciles de solucionar, otros de una gran complejidad,
situaciones programables e imprevistas que obligan a los gobiernos a ser técnicamente solventes
para dar solucion a los problemas catalogados como publicos. Este punto, identificado por Elder

y Cobb (2007) como “Formacion de la Agenda”, refiere al proceso de toma de decisiones en
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funcion de la atencion que reciben los problemas publicos (figura 5). Por lo general el proceso
de decision es muy complicado e involucra a una gran variedad de actores politicos y sociales
que reivindican enfoques complementarios, independientes e inclusive opuestos a una multipli-

cidad de problematicas ptblicas y para las cudles, no existe una solucion nica ni definitiva.

Figura 5. Elementos y pasos presentes en la “Formacion de la Agenda”.

Actores politicos y Problemas publicos Soluciones Oportumdg@es @
sociales eleccion
Partidos y o Parte de la Compromisos
movimientos Transito de una identificacion de anteriores
politicos situacion problema Obligaciones
. conflictiva privada permanentes
Gru;;gls;] si;)lcelsles, a un asunto de Funcién/deber del r T d
& ey caracter publico Estado resolverlo opuesia de
empresariales cambio

Fuente: Elaboracion propia con informacion de Elder y Cobb, 2007.

La toma de decisiones supone la conjuncién dindmica de actores politicos y sociales
(figura 6). Los primeros componen fundamentalmente partidos movimientos politicos en sen-
tido estricto; los actores de tipo social corresponden a la reivindicacion de grupos humanos o
gremial que si bien en algunos casos, por su nivel de organizacion y recursos no tienen una
estructura formal, buscan influir en el gobierno para que este reconozca su reclamo como un

asunto de interés publico y de una solucion al mismo.

Figura 6. Actores sociales y politicos que participan en la creacion de las politicas publicas.

Politicos
(Partidos/Movimientos)
Innumerables I Situaciones socialmente Presion al Respuestas
problemas sociales. I problematicas. Estado. estatales.

Actores econémicos y sociales
(organizaciones sociales/
gremiales v grupos econdémicos)

Situacion subjetiva Situacion objetiva Politicas publicas

Fuente: Salazar Vargas, 2011: 27.
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La problematizacion de las cuestiones publicas y la definicion misma de lo “publico”
depende del arreglo politico alcanzado con las personas de los subsistemas politicos, donde los
problemas y su redefinicion son encausados en una linea sistémica acorde a las politicas exis-
tentes. En lo que Salazar Vargas (2011) denomina el transito de una situacion subjetivamente
existente a una situacion objetivamente considerada, gracias a la intervencion de actores politi-
cos y sociales. Definir un problema es en resumidas cuentas seleccionar ciertas realidades y
hacer valoraciones entorno a las mismas. La identificacion o reconocimiento del problema lleva
a la exigencia politica o social de su superacion. Esta idea de “solucion” trae aparejada algunos
supuestos simples, pero fundamentales en su acomodo. Existe algo que estd “mal” y es deber y
posibilidad legitima del gobierno el corregirlo.

Producto de su misma problematizacion es la percepcion de su solucidn, sujeta a las
restricciones ideologicas y culturales. En las democracias, el punto de inflexion que plantea la
mayor oportunidad para el cambio es la alternancia del gobierno (aun cuando sea del mismo
partido), donde cada nueva administracion federal, estatal y municipal llega comprometida con
grandes temas recogidos durante las campafas electorales y legitimados en las urnas, mismos
que deben hacer compatibles con la dindmica preexistente del Estado, la cual se encuentra satu-
rada de compromisos anteriores y obligaciones permanentes. Los elementos antes mencionados
no s6lo demuestran la formacion de la agenda. Su interaccion y desarrollo constituyen un indi-
cador de la salud de la vida publica. ;Quién determina la agenda? ;Qué intereses son cubiertos?
(Quién gana y quién pierde? En suma, la agenda es una manifestacion tangible de la estructura
de poder al interior de una nacidn y sus politicas publicas; el elemento institucional mas visible.

Tal y como lo comentan Casar y Maldonado (2009), las politicas publicas son conjuntos
de decisiones de caracter publico que van de la identificacion de problemas particulares hasta la
toma de acciones especificas de gobierno para solucionar dichos conflictos, todo ello realizado
en el marco propio del sistema politico. Ellas identifican por lo menos tres dimensiones de las
agendas: 1) la agenda de los medios; 2) la agenda publica; y 3) la agenda politica. De estas,
excluyen a la agenda mediatica por no considerarla objeto de la politica y proponen en cambio
una clasificacion de tres elementos: 1) La agenda publica, definida por los temas que la ciuda-
dania, de manera individual u organizada (sociedad Civil) busca posicionar en el debate publico
de sus gobernantes; 2) la agenda politica, constituida por el conjunto de temas que son entendi-

dos como prioritarios en la gestion de los actores politicos, ello en funcidon de su ideologia y de
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los recursos y poder que tienen para impulsarlos; y 3) la agenda gubernamental, integrada por
las prioridades que un gobierno constituido plantea como proyecto de trabajo y que habra de
materializar a lo largo de su gestion.

Si bien cada una de ellas tiene objetivos, actores, reglas y temporalidades distintas, es de
esperarse en una democracia que las tres estén estrechamente vinculada a nivel de discusion e
implementacion de soluciones publicas. La agenda politica y gubernamental se conforman a
partir de tres fuentes: 1) a partir del diagndstico que los actores politicos hagan del momento,
asi como de los asuntos que a su juicio necesitan atencion; 2) a partir de la agenda publica, que
es esencialmente la medicidon que se hace de los asuntos que los ciudadanos consideran impor-
tantes; y 3) a partir de los proyectos politicos que buscan impulsar el ejecutivo (agenda guber-
namental) y el legislativo (agenda politica). En ambos casos, los actores privados compiten por

la atencion de quienes detentan el poder para influir en la toma de decisiones.

2.2.3. El proceso de las politicas

Una mirada al proceso de las politicas publicas permite entender la manera en que se configura
la agenda de gobierno: se formalizan y legitiman las politicas, se implementan y finalmente se

evaluan los resultados de las mismas (figura 7).

Figura 7. Una mirada al proceso de las politicas.
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3. Decisiones sobre el futuro de la politica

Fuente: Patterson, Davison y Ripley citados por Aguilar Villanueva, 2007: 22.
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En este esquema el Estado es concebido como el responsable de dar solucién a los pro-
blemas que los actores individuales son incapaces de resolver (de caracter publico). Evidente-
mente, no todos los problemas son capaces de llamar la atencion de quienes estan en capacidad
de tomar decisiones (ejecutivo y legislativo) y colocarse como asuntos prioritarios de gobierno
(Beccaria y Maurizio, 2014). Es durante este proceso que se crea la agenda de gobierno. En ella
no todas las cuestiones se vuelven publicas, ni todas las cuestiones publicas llegan a formar
parte de la agenda. En realidad, es el proceso de toma de decisiones politicas lo que llevara a la
accion directa de los gobiernos. Atravesando necesariamente por la participacion de sectores
amplios de la poblacidon que legitimen las acciones de gobierno, se encuentra la especificacion
de alternativas disponibles, la eleccion de opciones deseadas y la implementacion de la decision.
En términos de proceso, dependera de la combinacion del reconocimiento del problema, la ge-
neracion de la respuesta alternativa y los eventos politicos selectos (cambio de administracion),

el que la politica publica tenga mayores posibilidades de ser exitosa.

“Desde el punto de vista de la ciencia politica este conjunto de procesos fue expuesto por David
Easton. Easton plantea que los sistemas politicos gestionan las demandas y tensiones originadas
en el medio ambiente (insumos), mediante la generacion de decisiones de autoridad (productos),

en un proceso continuo de retroalimentacion.” (Casar y Maldonado, 2010: 220).

Aunada a la perspectiva de Easton, se encuentra la perspectiva institucional de la ciencia
politica; en ella se plantea la capacidad de las instituciones politicas para moldear sistematica-
mente el comportamiento de los actores politicos y sociales, encausando institucionalmente los
conflictos de interés. Ambas perspectivas, sistémica e institucionalista, justifican y hacen pa-

tente la utilidad y el papel de la ciencia politica en el estudio de las politicas publicas.

2.2.4. El proceso decisorio en las politicas publicas

Uno de los puntos mas complejos del estudio de las politicas publicas es el que refiere a la
relacion que se da (o debe darse) entre las consideraciones técnicas y consideraciones politicas
durante los procesos predecisionales, decisionales y posdecicionales. Esta es la parte que genera

mas tensiones entre los decisores de las politicas (Parsons, 2012). En un principio se penso que
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la racionalidad técnico-econdmica era suficiente para lograr la solucion de los problemas socia-
les, al limitar la ineficacia, dispendio y corrupcion del gobierno. Se trataba de una vision “om-
nicomprensiva” y “exhaustiva” que proporcionaba un curso de accion correcto, eficaz y efi-
ciente de solucion a los problemas publicos en base a un célculo cientifico, tecnoldgico y eco-
ndémico riguroso. La experiencia llevaria al reconocimiento de que los gobiernos, sin importar
su busqueda por alcanzar explicaciones causales de los problemas sociales y la adquisicion de
la mayor cantidad de informacion, poseen una “racionalidad limitada” en donde lo deseable es
que los gobiernos tomen decisiones racionales y responsables a nivel técnico-econdmico, pero
bajo el entendido de su falibilidad y de las presiones de caracter politico-social que proporcionan
criterios de accion igualmente racionales.

Historicamente el proceso de toma de decisiones del gobierno nunca merecié ninguna
centralidad, ello debido a que el cuerpo teorico existente explicaba las decisiones del gobierno
desde fuera del mismo gobierno, como resultado de las fuerzas y estructuras sociales superiores
que determinaban la forma de las decisiones. Por su parte, en términos econdmicos todo se
supeditaba, dependiendo de la teoria; a la lucha de clases, a las presiones de grupos de interés o
al entorno del mismo sistema politico (Casar y Maldonado, 2010). Respecto de la politica como
ejercicio rector de las politicas publicas, se puede encontrar de inicio por lo menos dos actores
esenciales (Merino, 2011): los analistas de politicas y los politicos propiamente dichos. Para los
primeros, el interés se encuentra en la eficiencia econdmica de los recursos asignados a los pro-
gramas y planes de gobierno, asi como a la afectacion que las decisiones del estado habran de
tener en la sociedad como conjunto. Se busca definir objetivos politicos explicitos, jerarquizan-
dolos en funcién de los beneficios deseados y midiendo con claridad los resultados de la politica
publica. Para los segundos, el interés se centra en como las politicas publicas afectan a indivi-
duos y grupos especificos, poniendo el acento en la negociacion y cuestionando todo objetivo
que obstaculice el consenso general, buscando resolver conflictos entre intereses rivales y pro-

pios, la base de la recomendacion se encuentra en las posiciones del electorado.

“La dicotomia es por supuesto una exageracion. El analista y el politico descritos son tipos idea-
les, tal vez caricaturas, que definen los polos de un espectro continuo que va desde el matematico,
fascinado con las complejidades de sus modelos, hasta el funcionario ptblico que busca auto-
promocionarse, derrochando recursos en la comunidad electoral que mas pueda beneficiarlo.”

(Behn, 2007: 241).
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Esta division es esencialmente falsa en funcion de que no existen en la realidad personas
que cubran el modelo ideal que dividiria a la decision politica en dos campos incompatibles. Sin
embargo, en la practica, la racionalidad econdmica y la racionalidad politica suelen entrar en
conflicto afectando el analisis de los problemas sociales, el desarrollo de soluciones e inclusive,
la misma medicion de los resultados. Desde una perspectiva analitica para la seleccion de poli-
ticas, se entiende que la eficiencia econémica agregada hace que la mejor politica publica sea
aquella que arroja mayores beneficios netos, es decir, aquella que sumados los beneficios y
restados los costos de implementacion, establece un criterio de utilidad. Sin embargo, ignora el
problema de la distribucion, donde encontramos a los beneficiarios de la politica sectorial y a
las personas que contribuyen para tales fines.

El criterio de eficiencia seleccionado permite defender aquella opcion politica cuyos
costos agregados generan los mayores beneficios distributivos para aquellos grupos de la socie-
dad a los que se considere con mayor mérito o necesidad o que compensen a los “perdedores™,
al entender que la redistribucion del ingreso es positivo para la sociedad en su conjunto. Las
decisiones adoptadas al momento de concebir una politica publica tendran consecuencias pro-
fundas para quienes seran beneficiados y para quienes no habra ningtn beneficio. Tras décadas
de seguimiento a las politicas publicas de tipo “objetivo”, en 1960 surgieron criticas a la ilusion
de neutralidad que excluia al contexto politico del analisis de los problemas publicos. La racio-
nalidad absoluta heredera del positivismo y de la teoria clasica econdomica daria paso a una
perspectiva de racionalidad limitada. En este marco aparecieron diversos modelos especulativos
de analisis y decision de las politicas ptblicas. Lasswell (2007b) los denominé “modelos de
desarrollo” debido a su tendencia por sefialar estadios deseables hacia los que nos desplaza la
politica publica. Entre estos modelos se encuentra una constante modulacion del anélisis racio-
nal. Como lo explica Torgerson (2007), los esquemas actuales de politicas “no s6lo tienen la
intencion de ayudar al responsable de una decision a elegir un curso de accion, sino también de
persuadir a otros sobre la justicia e inteligencia de su eleccion”. Entre estos modelos se pueden
destacar: 1) el enfoque incremental; 2) el enfoque de artesania; 3) el escaner mixto; 4) el analisis

partisano; y 5) la interaccion social. Estos modelos recuerdan que la transaccion politica que se

3 El término perdedor (looser) empleado por Behn (2007) refiere a las personas que pagan los costos de las politicas
sociales y que no son beneficiadas de los mismos por encontrarse en una situacion favorecida respecto de las per-
sonas para quienes se realizan las politicas sectoriales.
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presenta en los gobiernos, partidos politicos y demds organizaciones sociales, tienen un peso
mayusculo en lo que se refiere a la toma de decisiones.

Para Lindblom (2007a), los gobiernos siguen en su decisién un método de “comparacio-
nes sucesivas limitadas” dividido en incremental o gradualista simple e inconexo. Este procedi-
miento incremental trata de observar lo que ya se ha hecho en el pasado para solucionar proble-
mas sociales y calcular las consecuencias (riesgos, errores y dafios) de nuevas opciones. En su
forma simple presenta continuidad, y en su modalidad inconexa plantea modificaciones a las
politicas anteriores. Por su parte Majone (2007a) planteo la necesidad de un modelo de comu-
nicacion social para explicar y persuadir a la ciudadania el valor de una politica publica por
encima de contar con una politica publica técnicamente perfectas. Otro modelo de Lindblom
(2007b) recibe el nombre andlisis partisano o partidario y se trata de un andlisis racionalizador
(mas que racional) de las politicas donde informa y argumenta la decision a los actores politicos
y sociales que contribuyeron a su formacion, para que estos a su vez defiendan dicha decision
de las criticas de la oposicion. Un ultimo enfoque sobre la toma de decisiones de Wildavsky
(2001) habla del problema como una construccion socialmente aceptada en la que se plantean
soluciones producto del debate publico, de la accion ciudadana y de la interlocucion de acadé-
micos. Segun €I, la decision en las democracias no puede darse sin la formacion de acuerdos
amplios. Todos estos enfoques sobre la toma de decisiones de politica publica forman parte de
una perspectiva de negociacion politica y se complementan con la idea original de la racionali-
dad técnico-cientifica como elemento de partida del analisis de la realidad social. Para fines
practicos, en una democracia seria muy complicado que cualquiera de las dos perspectivas pu-

diera privar sobre la otra.

2.3. Puesta en marcha y evaluacion de las politicas publicas

Péginas arriba se hizo referencia al momento predecisional, decisional y posdecisional presente
en las politicas ptblicas. Cada uno de ellos, con cierto nivel de interaccion e interconexion, se
encuentran constituidos por diversas actividades requeridas para el desarrollo de las politicas
publicas. A continuacion se abordard el momento posdecisional de la politica publica, misma

que se integra por las etapas de comunicacion, implementacion y evaluacion. En este momento
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se observa un flujo continuo de decisiones y procedimientos que se desarrollan de manera pa-
ralela interactuando y modificandose constantemente (Salazar Vargas, 2011).

De acuerdo con Monnier (citado por Salazar Vargas, 2011), la forma mas acertada de
representar esta “ultima” parte del proceso de politicas es reconociéndola como un flujo turbu-
lento donde se identifican tres elementos: 1) la formulacién de la accién como el esbozo de
solucion del problema; 2) la puesta en marcha de la accion o conducta de la accion, etapa de
reformulacion constante en la medida que los recursos y los actores cambian en el tiempo; y 3)
la observacion de los efectos o evaluacion propiamente dicha en un punto previamente acor-
dado. Este esquema evidencia lo complejo de los procesos de politicas publicas y evidencia la
desviacion latente al momento de poner en marcha una politica. No importa lo bien planeada o
lo rigurosa de su administracion, el momento posdecisional inevitablemente implica la flexibi-
lizacion y adecuacion en el tiempo de las decisiones tomadas, reformulando objetivos y métodos
de accion en funcion de las modificaciones del entorno (implementacion), de la percepcion de

la politica (comunicacion) y de los resultados obtenidos (evaluacion).

2.3.1. Comunicacion de las politicas publicas

Esta actividad, como su nombre lo indica se encarga del disefio de la comunicacién de las poli-
ticas publicas con el fin de explicar, justificar y defender la decision de gobierno. Llegando a
publicos amplios que incluye tanto a los beneficiarios de la politica como a la sociedad en ge-
neral. Vinculado fuertemente con los valares democraticos de rendicion de cuenta y transparen-
cia, es el centro del debate de la pertinencia de la politica. Entrelazando medios de comunicacion
y tecnologias de informacion para lograr los mejores resultados en la politica. Este paso pone
énfasis en la informacion emanada de los gobiernos para el apoyo de los gobernados, grupos de
interés, oposicion, etc. en el debate publico de las politicas. Antiguamente, este punto no era
considerado por los tomadores de decisiones, pues se partia del supuesto de que los actos de
autoridad serian acatados por la legitimidad del puesto, pero como lo explica Majone (2007b),
la aceptacion y el €xito de una politica publica depende mas de la capacidad de un gobierno para

construir un mensaje efectivo que respalde sus acciones, que de la solidez técnica de la politica.
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2.3.2. La implementacion de las politicas publicas

El quehacer de las politicas publicas es una actividad amplia y diversa que refleja, en los acer-
camientos de los investigadores, la diversidad de lo social, las técnicas de trabajo y los intereses
de cada uno de ellos. Este apartado resulta crucial debido a que muchos de los efectos de la
politica se ubican en la parte que corresponde a la operacion y gestion de la misma. Se trata de
la parte mas administrativa del proceso, sin que por ello quede exenta del elemento politico que
se presenta a lo largo de las politicas publicas. En ella se puede identificar el sistema de ejecu-
cion de las politicas, donde el énfasis suele darse en la parte de la gestion. Van Meter y Van
Horn (2007) denominan a este punto como la imperfecta correspondencia entre las politicas

adoptadas y los servicios realmente ofrecidos (figura 8).

Figura 8. El sistema de ejecucion de las politicas.

Entorno del sistema

I
I I l |

Demanda de Proceso de
recursos transformacion

Retroalimentacion

Politica Resultados

Fuente: Van Meter y Van Horn, 2007: 98.

Este modelo incluye: 1) un ambiente o entorno del sistema como punto natural de par-
tida; 2) las demandas presentadas al sistema, concretamente a los tomadores de decisiones; 3)
un proceso de transformacion de las demandas y recursos disponibles; 4) las politicas publicas
concretas surgidas de tal acto; 5) la obtencion y observacion de los resultados; y 6) una necesaria
retroalimentacion que presenta nuevas demandas de recursos al sistema. Evidentemente no se
cuestiona la posibilidad de la transformacion o el cambio de sistema, al igual que el modelo de
Easton (2009), opera bajo una la l6gica funcional homeostatica. Para Van Meter y Van Horn
(2007), la implementacion de las politicas requiere, como antecedentes indispensables, un
marco de accion legal integrada por una legislacion promulgada o, en su defecto, un fallo judi-

cial o decreto presidencial, y el establecimiento de planes de trabajo y objetivos de politicas
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publicas realizadas de manera previa. El estudio de la implementacion de politicas es funda-
mental para determinar el impacto de las mismas, observando las consecuencias de las decisio-
nes de politicas, dado que muchas veces, los servicios pueden llegar efectivamente a su destino

causando un impacto minimo o nulo sobre el problema que se supone atiende la politica.

“Puede darse el caso de que una politica sea puesta en practica con gran eficiencia y que a pesar
de ello, no logre un impacto sustancial, sea porque fue errdbneamente concebida o porque suce-
dieron circunstancias imprevistas. En consecuencia, el buen desempefio del programa es una
condicion necesaria pero no suficiente para la obtencion de resultados positivos.” (Van Meter y

Van Horn, 2007: 101).

Rein y Rabinovitz (2007) identifican tres imperativos potencialmente conflictivos para
la implementacion de las politicas, mismos que al ser desatendidos, usualmente conllevan a la
impotencia del estado para enfrentar problemas publicos: 1) el imperativo legal, que exige el
cumplimiento de agendas legislativas que pueden no ser lo suficientemente flexibles para dar
espacio a la discusion de nuevos temas y posibles soluciones; 2) el imperativo racional burocra-
tico, que lleva a priorizar la puesta en marcha de las politicas que encajan con la base adminis-
trativa actual de un pais; y 3) el imperativo consensual, posiblemente el mas politico de todos;
exige tomar en cuenta a los grupos de interés que seran afectados por una legislacion. La preo-
cupacioén en torno a estos imperativos, obedecen la importancia que Rein y Rabinovirz (2007)

dan a la discrecionalidad, pretensiones desmedidas y poco realistas y resultados insignificantes.

2.3.3. La evaluacion de las politicas

Tal como sefiala Enrique Cabrero (2010), este es uno de los temas mas polémicos del ciclo de
politicas publicas, en buena medida por la dificultad para establecer que se va a medir (si es
posible medirle), como se va a medir (indicadores) y de qué manera se van a manejar los juicios
de valor implicitos en el proceso. En este sentido, una tradicion institucional fuerte facilita el
contar con informacion razonablemente confiable. Sin embargo, ante la ausencia de mecanis-
mos de control y ajuste adecuados, puede presentar las mayores perversiones al momento de
exhibir la accion del gobierno. De acuerdo con Aguilar Villanueva (2012), le evaluacion de la

politica publica proporciona una gran cantidad de informacion sobre la institucionalidad y la
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técnica de la politica en curso, a la vez que suministra elementos para corregir y mejorar el
disefio y operacion de la politica. Se trata de una actividad que compara un todo complejo con
base en resultados, propositos u objetivos previamente planeados y cuya funcion es incrementar
la racionalidad de las acciones de gobierno. En ella podemos identificar cuatro puntos de deci-
sion para la evaluacion. En primer lugar, se debe definir qué valor ptblico se va evaluar, después
se debe operacionalizar el valor publico de referencia con indicadores empiricos que permitan
observar y medir los resultados de las politicas publicas. Tras identificar el marco de referencia,
lo siguiente es establecer la materia en que se enfocara la evaluacion. Segiin Salazar Vargas
(2011), existen seis tipos de evaluaciones (figura 9) que varian entre si de lo que consideran

importante destacar en la valoracion del proceso.

Figura 9. Tipos de evaluacion presentes en las politicas publicas.

De medios Resultados Eficiencia
Objetivos planteados Vs Programacion Relacion
Medios de trabajo Vs Ejecucion Costo/Beneficio
Impacto Satisfaccion Participativa
Cambios que ha Percepcion del Expertos, administracion
provocado la politica beneficiario publica y usuarios

Fuente: Elaboracion propia con informacion de Salazar Vargas, 2011.

Dentro de los tipos de evaluacion, esta la forma cuantitativa y tradicional, en las que se
consideran los medios estadisticos utilizados para alcanzar los objetivos; se contrastan los re-
sultados programados con los resultados obtenidos y se hace un estudio del costo de las politicas
publicas en relacion con el beneficio obtenido. Todas ellas son emprendidas de manera regular
en el mismo aparato administrativo de la politica. Otro enfoque mas amplio y complejo de la
evaluacion de politicas es el de corte cualitativo, donde se estudia el impacto que la politica
publica ha tenido en la vida de los beneficiarios del programa, asi como la satisfaccion lograda
en las personas que forman parte del mismo. Una tercera perspectiva de evaluacion busca inte-
grar las lo6gicas cuantitativa y cualitativa de la investigacion, integrando evaluadores externos al
aparato burocratico para dar voz a quienes reciben los benéficos de una politica en particular.

Finalmente, al evaluar se deben seleccionar los métodos y técnicas concretos de recoleccion y
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procesamiento de informacion, mismos que se pueden agrupar en cinco grandes métodos de

evaluacion:

1)

2)

3)

4)

5)

Enfoque a partir de objetivos oficiales. Es la forma mas comin de evaluacion. Consiste en con-
trastar los resultados con los objetivos planteados.

Enfoque de uso 6ptimo de medios. Se trata de un procedimiento que evalta los resultados de la
operacion (aparato administrativo).

Enfoque de efectos de programas. Centra su evaluacion en los resultados del programa, inde-
pendientemente de sus objetivos.

Enfoque global de procesos. Perteneciente al analisis sistémico. Busca identificar todos los ele-
mentos presentes en la PP y estudiar sus interacciones.

Enfoque de investigacidn-accion. Entiende al proceso como un elemento nunca acabado de

aprendizaje colectivo y de busqueda pluralista de los problemas sociales.

Sin importar el tipo o0 método de evaluacion que se busque utilizar, su valor radica en la

posibilidad de proporcionar elementos para el analisis de la politica publica, es decir, se evalua

(describe) con el fin de entender los alcances y limitaciones de las acciones de gobierno (pres-

cribir). Proporcionando evidencias suficientes, competentes y relevantes del grado con el que

una politica publica ha conseguido los fines que se proponia cumplir y el grado en que ha pro-

ducido otras consecuencias colaterales (Salcedo Aquino, 2011).
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Capitulo III. Pobreza alimentaria y mal nutricion

“Cuando aliment¢ a los pobres me llamaron santo; pero cuando
pregunté por qué hay gente pobre me llamaron comunista.”

Hélder Camara

La pobreza es un fenémeno social de gran complejidad y multicausalidad que situa a las perso-
nas en una condicion de vulnerabilidad y limita el ejercicio efectivo de sus derechos humanos.
En presente capitulo se desarrolla a nivel tedrico, la problematica relacionada con la pobreza
alimentaria y la malnutricion, revisando diferentes perspectivas del debate teorico actual entorno
a la pobreza y a la desigualdad, el problema integrado por subnutricion, el hambre y la malnu-
tricion como un reflejo de la pobreza. Ademas, se aborda el concepto institucional de la FAO
sobre la seguridad alimentaria como base para estudiar la problematica que se busca atender con
los programas de politicas publicas desarrollados en el marco de la Cruzada Nacional contra el
Hambre, al tiempo que se y el analisis de algunas experiencias internacionales relacionadas con

el combate a la pobreza alimentaria.

3.1. Pobreza y la desigualdad

Hablar de la pobreza pareceria un asunto evidente en la medida que refiere a un fendémeno pre-
sente en todo el mundo, sin embargo, la discusion de lo que se entiende por pobreza conlleva a
la construccion de indicadores e indices para observarla y mas importante atn, en la exposicion
de resultados de politicas publicas orientadas a reducirla. El debate gira en torno a comprender
a la pobreza en términos absolutos o relativos. Perspectivas que son encabezadas por Sen, pro-
motor del estudio de la pobreza absoluta y Townsend, impulsor del enfoque relativo para inves-
tigar la pobreza (Boltvinik, 2006a). Ambas perspectivas eventualmente se adecuarian, hasta ge-
nerar comprensiones mas completas de la realidad, que sin embargo, mantendrian la diferencia
entre quienes consideran a la pobreza como algo que se puede medir a partir de indicadores
concretos, en base a un ntcleo irreductible de privacion y de quienes rechazan cualquier con-
ceptualizacion rigurosa de la determinacion social de las necesidades como algo fijo (Townsend

y Gordon, 2013). De estas dos posturas, se desprenden los métodos predominantes para medir
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la pobreza en Latinoamérica, por un lado, aquella que entiende a la pobreza en términos abso-
lutos, conocida como “Linea de Pobreza” (LP) y por el otro, la perspectiva que relativiza las

observaciones a través de identificar “Necesidades Basicas Insatisfechas” (NBI).
3.1.1. Lineas de pobreza

El método de medicion conocido como linea de pobreza (LP) consiste en identificar rasgos que
califiquen a una persona como pobre. En este esquema, se parte de la definicion de las necesi-
dades y sus componentes, para generar una canasta normativa de satisfactores esenciales
(CNSE) para cada hogar, y calcular el costo de acceso a la misma. Constituyendo una linea por
debajo de la cual, todas las personas que pertenecen a un hogar que no alcanza ciertos puntajes
en la observacion de indicadores objetivos (piso firme, focos, television, automovil, nivel de
escolaridad e ingreso) son considerados pobres. La expresion matematica que da cuenta de la

incidencia de la pobreza se obtiene del modo siguiente (Boltvinik, 2006b):

q
1
P=-> gy < 2)0
i=1

Donde:
P Es la incidencia de la pobreza expresada como proporcion,
Q Representa a las personas en condicion de pobreza,
N Es el total de poblacion en un territorio dado,
yi Es el ingreso o consumo familiar y
4 Representa la linea de pobreza medida en délares americanos a precios corrientes.

El punto medular de una LP consiste en el establecimiento de un nivel minimo de bie-
nestar que es representado por el dinero necesario para alcanzar dicha base.Un elemento conse-
cuente con las mediciones de LP, es el establecimiento de una Canasta Normativa Alimentaria

(CNA), conocida en nuestro pais como Canasta Basica Alimentaria (CBA), la cual representa
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el consumo minimo deseable para un hogar de referencia, con la finalidad de satisfacer los re-
querimientos energéticos y proteinicos de una familia, incluyendo desigualdades de distribucion
y pérdidas por manejo y supone un concepto absoluto de pobreza en relacion con las calorias y
proteinas de la ingesta nutricional y un concepto relativo en relacion con la comida buscada para
alimentarse. Se trata de una construccion “objetiva” que emplea indicadores observables de re-
ferencia. Pese a lo aséptico que en apariencia se muestra una medida orientada a mantener la
eficiencia fisica y la salud de las personas beneficiarias, el concepto de CNA ha modificado su
enfoque a lo largo del tiempo, incluyendo necesidades de tipo social observadas en los hogares,
hasta convertirse en una formula que busca superar el sentido de sobrevivencia o subsistencia
de las personas. Como lo comenta Boltvinik (2013a), el problema es que las mediciones restrin-
gidas a la LP, usualmente no toman en cuenta otras dimensiones del ser humano y presenta una
vision parcial de la pobreza, tendiendo a subestimarla. Pensemos en lo conflictivo que resulta
considerar a la indigencia en relacion exclusivamente a la alimentacion. Siendo que una persona
ha recibido un apoyo de tipo CBA, en ese momento su estatus de “pobre” quedaria comprome-
tido. Una familia podria bajo este mismo esquema, no ser considerada pobre, si su ingreso es-
tuviera por encima de los criterios fijados para la Linea de Pobreza, aun cuando no tuviera sa-
tisfechas ninguna de sus necesidades. Esta concepcion individual de la necesidad no reconoce
necesidades sociales y procede a solventar los problemas en considerando que las necesidades

dependen de lograr el consumo privado en los hogares.

3.1.1.1. Pobreza absoluta

Rowntree es el pionero (George y Lawson, 1980) en abordar la idea de pobreza absoluta, con-
cepto ampliamente debatido por la incapacidad de plasmar adecuadamente al fenomeno de la
pobreza y que sin embargo, fue fundamental para el desarrollo de politicas sociales en el siglo
XX. De acuerdo a ¢€l, la pobreza hace su aparicion cuando “el total de ingresos de una persona
es insuficiente para obtener lo minimo necesario para la subsistencia”. Similar a la LP, esta
definicion integraria ademas del alimento, una canasta de bienes y servicios que de acuerdo con
Rowntree y sus seguidores, conformaban lo minimo indispensable para la subsistencia: ali-
mento, ropa, vivienda, energia (calefaccion, electricidad), enseres domésticos (cocinar y lavar);

todos contrastados con los precios mas bajos y en las cantidades necesarias para garantizar la
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subsistencia fisica. Este enfoque ha sido actualizado en multiples paises y situaciones, inte-
grando servicios médicos, educativos, de transporte, entretenimiento, etc. Y representa la pers-
pectiva principal que ha adoptado Banco Mundial (Vakis y otros, 2015) para establecer diferen-

tes lineas de pobreza absoluta en las distintas regiones del mundo (grafica 2).

Grafica 2. Lineas de pobreza fijadas por el Banco Mundial en délares americanos por dia.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion de Vakis y otros, 2015.

En esencia, lo que se plantea detras de la idea de una linea de pobreza en sentido abso-
luto, es la existencia de un umbral identificado con el nivel minimo requerido para la satisfac-
cion de las necesidades humanas. El contar con ingresos inferiores a dicho limite pone en riesgo
la subsistencia bioldgica de la persona. Tal perspectiva es ampliamente debatida por los parti-
darios de la pobreza relativa, que insisten en que la satisfaccion de las “necesidades basicas™ no
es suficiente para lograr el ejercicio efectivo de los derechos humanos y en general, omite la

importancia de los factores socioculturales que rodean a cada pueblo.

3.1.1.2. Pobreza relativa

De acuerdo con Townsend (Citado por Sen, 2001) cualquier conceptualizacion rigurosa de la
determinacion social de las necesidades disuelve la idea de la necesidad “absoluta”. Y que la
relatividad se aplica tanto al tiempo como al lugar. Las necesidades de la vida no estan fijadas.
A medida que ocurren cambios en la sociedad y sus productos, las necesidades van aumentando
y adaptandose continuamente. Lo anterior plantea que el establecimiento de las necesidades

humanas si bien tiene un componente fisioldgico, se encuentra determinado en el nucleo cultural
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de las personas. En otras palabras, el estandar de vida minimo aceptable es fijado por una socie-
dad determinada. Lo anterior es utilizado para fijar ingresos minimos no relacionados con la
alimentacion o una canasta de servicios particulares, sino en relacion al grupo social de referen-
cia. Por ejemplo, en el caso de Inglaterra, esta linea fija como pobre a cualquier familia que
destine mas del 50% de su ingreso a la subsistencia (alimentacion). Evidentemente, las lineas
de pobreza relativas plantean indicadores muy complejos y de dificil comparabilidad. Haciendo
practicamente imposible establecer la incidencia de la pobreza entre sociedades, pero abre la
puerta a la discusion sobre la distribucion del ingreso y del progreso entre las distintas socieda-

des humanas, orientando su perspectiva en la equidad.

3.1.1.3. Familia de indices de Foster, Greer y Thorbecke

También llamada FGT, el indice desarrollado por Foster, Greer y Thorbecke en 1984 establece
mediciones para las carencias en el consumo privado tomando como referencia una linea de

pobreza individual, extraida a partir de un salario minimo diario, de la poblacion total y de la

poblacion econdmicamente activa. Matematicamente, se expresa de la manera siguiente:

Q
1
Pin) =5 ) (2= Vi/D)"
i=1

Donde:
P Es el indice de pobreza,
Q Representa a los hogares pobres,
N Es el total de la poblacion,
Z Es la linea de pobreza,
Yi Es el ingreso del individuo, y
o Representan el parametro de aversion a la pobreza.

El FGT es utilizado de distintas formas. Cuando a es igual a cero, representa la inciden-

cia de la pobreza, es decir, que tan extendida es la pobreza en una determinada sociedad, cuando

47



a es igual a uno, permite observar la brecha de la pobreza, es decir, la distancia promedio entre
los pobres y los no pobres y cuando a es igual a 2, muestra la intensidad de la pobreza entre

grupos y a través del tiempo.

3.1.2. Enfoque de necesidades

El método denominado NBI o Necesidades Basicas Insatisfechas es una técnica para medir la
incidencia de la pobreza entre una poblacion, partiendo de la definicion de las “necesidades
basicas” y sus componentes®. Operacionalizando el nivel de satisfaccion de dichas necesidades,
por medio de la presencia y magnitud de los indicadores a considerar. La gran diferencia con
las mediciones tipo LP, es que en una medicion NBI, se puede considerar pobres solo a algunas
personas de un hogar, o se puede tener una graduacion entre los miembros del mismo, por el
nivel de satisfaccion de sus necesidades. Boltvinik (2013a) identifica por lo menos cinco varia-
bles determinantes para la satisfaccion de las personas: 1) el ingreso corriente; 2) los derechos
de acceso a servicios o bienes gubernamentales; 3) patrimonio basico acumulado; 4) tiempo
disponible para la educacion, el descanso, la recreacion y el trabajo en el hogar; y 5) los activos
no basicos. Este tipo de mediciones de caracter NBI, estan asociadas a la construccion de mapas
de pobreza, mismos que aspiran representar el fendémeno en cuestion a un nivel de desagregacion
muy detallada. Este método naturalmente complejo y minucioso, se ve confrontado con la via-
bilidad de su realizacion, toda vez que la informacion sobre las personas de un pais, estado,
region o municipio suele ser escasa en términos generales. Con frecuencia se parte de la infor-
macion de los censos realizados para obtener una vision panoramica y general de la pobreza
(2010). Estas mediciones combinan los indicadores disponibles sobre: 1) nivel de hacinamiento;
2) tipo de vivienda por el tipo de piso (firme o tierra) y de techo (lamina o cemento); 3) abaste-
cimiento de agua potable; 4) servicio de drenaje y alcantarillado; 5) Asistencia a la escuela de
los menores de 15 afios; y 6) un indicador vinculado a la capacidad econémica en funcion del

nivel de escolaridad del jefe del hogar (quién aporta la mayor cantidad de ingresos). A partir del

¢ De acuerdo con Boltvinik (2013a), el concepto de necesidad habla de la falta de aquello que es menester para la
conservacion de la vida y que produce en si, un impulso irresistible por conseguirla. El identifica cuatro caracteris-
ticas de las necesidades humanas: 1) son finitas, pocas y clasificables; 2) estas necesidades son las mismas en todas
las culturas (transculturales) y en todos los tiempos (diacrénicas); 3) los satisfactores de estas necesidades estan
determinadas de manera cultural; y 4) que el concepto de pobreza esta usualmente limitado a la esfera econdmica.
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analisis de la informacion censual de la poblacion, tal y como lo hace el indice de Desarrollo
Humano (IDH) (mapa 4), es posible observar un desfase entre las variables asociadas a las Ne-
cesidades Basicas Insatisfechas contempladas por Boltvinik (2013b) y lo que se realiza al mo-
mento de hacer mediciones multifactoriales en el IDH utilizado por el Programa de las Naciones

Unidas para el Desarrollo (PNUD).

Mapa 4. Grado de rezago social a nivel municipal en México, 2005.

Total de
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Fuente: CONEVAL, 2012.

Las mediciones del IDH si bien, son un esfuerzo considerable para entender la dindmica
de la pobreza desde una Optica amplia, plantean retos significativos al ser trasladados a un en-
torno rural. Las mediciones por NBI, enfrentan en el campo, un ambiente natural con soluciones
alternativas a las necesidades de las personas y un mundo simbdlico distinto, que hacen desea-
bles otros satisfactores. En estas mediciones, suele incluirse como referencia un estimador de
las capacidad econdmica del hogar, alejandose un poco de su esencia y acercandose al método
de LP, esta perspectiva es meramente referencial para la construccion de mapas de pobreza
(Lusting, 2012). La diferencia entre los métodos de medicion radica, en que la LP considera en
base a un ingreso y un consumo estimados, la potencial satisfaccion de las necesidades. Creando
un punto o linea desde la cual se observa a la pobreza; mientras que la perspectiva de NBI, se

establece en relacion a la satisfaccion factica de las necesidades basicas. LP podria considerar a
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un hogar con altos ingresos como no pobre, mientras que NBI estudiaria la satisfaccion de ne-
cesidades como educacion y salud, que de no cumplirse situarian al hogar como pobre. De
fondo, el antagonismo se encuentra implicito en las preferencias de la jefatura del hogar (padre
o madre), respecto del destino de los recursos que ingresan, en relacion con una escala social de
referencia. El asunto remite al cardcter social o individual de las necesidades y la forma en que
son solventadas. LP se encuentra centrado en los asuntos del ingreso y gasto corriente dedicado
al consumo y NBI en los requerimientos de consumo publico, considerando el acceso a servicios
de caracter publico como la educacion, la salud y el agua; y al gasto privado en vivienda o

educacion.

3.1.3. Indice de pobreza humana

El indice de pobreza humana es una contribucion del economista Sen a la discusion conceptual
entorno a la pobreza. En €1, se hace hincapié en las capacidades y realizaciones de los individuos
y se plantea una critica profunda a los enfoques de medicion de pobreza basados en el ingreso-
gasto. Para Sen (2001), el gran problema de tomar al ingreso como indicador estriba en el valor
que adquiere al momento de estudiar a la pobreza, convirtiéndose en un fin de las politicas
sociales elevar el ingreso y no en un medio para el ejercicio efectivo de derechos. Adicional-
mente, Sen criticaria también el enfoque de necesidades basicas, por su reduccionismo, convir-
tiendo a la pobreza en un mero asunto del acceso a bienes y servicios identificados con necesi-
dades basicas. Nuevamente, nos encontramos segun Sen, con medios no fines para lograr obje-
tivos de desarrollo. La propuesta de Sen estd centrada en la falta de oportunidades que tienen
los pobres para convertir los ingresos (propios y transferencias) y los servicios en logros socia-

les. Entendiendo a la pobreza como:

“La carencia de algunas capacidades basicas para alcanzar realizaciones —una persona que ca-
rece de la oportunidad para lograr un nivel minimo aceptable de realizaciones. Estos pueden
variar desde algunos funcionamientos fisicos tan elementales como una buena nutricién, vesti-
menta y vivienda adecuada, prevencion de enfermedades y similares, hasta logros sociales mas
complejos, como la participacion en la vida de la comunidad, capacidad para presentarse en

publico sin sentir vergiienza, entre otros.” (Sen, 1999, 69).
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El indice de pobreza humana (IPH) desarrollado por el PNUD retoma el valor instru-
mental del ingreso en Sen, estableciendo que la pobreza se manifiesta a través de carencias
personales relacionadas pero no dependientes exclusivamente con el ingreso que permitan al-
canzar una vida mas larga, saludable y creativa, gozando de una vida digna y libre. E1 PNUD
creo dos IPH, el IPH-1 para paises en desarrollo y el IPH-2 para paises desarrollados. Ambos se
encuentran centrados en 1) una vida larga y saludable; 2) educacion; y 3) un nivel de vida digno,

pero modifican el valor de referencia para cada una de las variables (tabla 6).

Tabla 6. Valores de las variables asociadas el indice de Pobreza Humana.

Componente IPH-1 IPH-2

Vidalargay  Porcentaje de personas que mueren antes de Porcentaje de personas que mueren antes
saludable 40 afios de 60 afios
Educacion Porcentaje de poblacion adulta analfabeta Porcentaje de poblacion adulta analfabeta

Porcentaje de personas privadas de servicios ~ Porcentaje de personas que viven por de-
Vida digna de salud y agua potable, y el porcentaje de  bajo del umbral de pobreza y desempleadas

nifios menores de 5 afios con desnutricion por 12 meses 0 mas.
Fuente: Elaboracion propia con base en los indicadores del IPH-1 e IPH-2 del PNUD, 2010b.

El primer paso para el célculo del IPH es la estimacion del estdndar de vida, expresada

matematicamente por:

P, = (P31+P32+P33)/3
Donde:
P; Representa la variable de estandar de vida,
P31 Porcentaje de personas sin acceso al agua potable,
P3;  Porcentaje de personas sin acceso a servicios de salud y

P33 Porcentaje de nifios con desnutricion.

Tras calcular el estandar de vida, se calcula el IPH-1 con la siguiente formula:

HPI—1=[1/3(P3, +P3, + P3,)]"°
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Donde:

Py Representa el porcentaje de personas que se estima, no viviran mas de 40 afios,
P, Es el porcentaje de los adultos analfabetos y
P; Es la variable ya calculada que representa el estandar de vida.

Para el caso del IPH-2, la formula es la misma, pero los valores se modifican tal como

se observa en la tabla 6.

3.2. Subnutricion, hambre y malnutricion

De acuerdo con estimaciones de la FAO (2014a) el nimero de personas subnutridas en el mundo
llegd a unos 852 millones en el periodo 2010-2012, lo que representa un 12.5% de la poblacion
mundial. La mayoria de ellas vive en paises de ingresos medios y bajos, donde la prevalencia

de la subnutricion es en promedio del 14.9 % de la poblacion (grafica 3).

Grafica 3. La subnutricion en los paises en desarrollo, 1990-2012.
Linea azul (superior) millones de personas, linea roja (inferior) porcentaje.
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Fuente: FAO, 2014a.

Segun las cifras actualizadas obtenidas como resultado de las mejoras de los datos y la
metodologia, se estima que el nimero de personas subnutridas en el mundo disminuy6 hasta

2007 en mayor medida de lo que se calculaba anteriormente, aunque el ritmo de disminucion ha
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sido mas lento después. La evaluacion actual situa la estimacion de la subnutricion para los
paises en desarrollo en algo mas del 23,2 % de la poblacion en 1990-1992 —una cifra conside-
rablemente superior a la calculada anteriormente—, lo que daria a entender la consecucion de
la meta del ODM del 11,6 % para 2015. En el plano regional, el ritmo de los avances en la
reduccion de la subnutricion ha sido mayor en Asia y el Pacifico y en América Latina y el
Caribe. No obstante, sigue habiendo diferencias considerables entre regiones y paises. Tanto las
cifras como la proporcion de la subnutricion en Asia 'y el Pacifico han seguido disminuyendo en
los ultimos afos. Lo mismo cabe decir para América Latina y el Caribe. Asia sudoriental ha
registrado la reduccién mas répida (del 29,6 % al 10,9 %), seguida de Asia oriental y América
Latina. La subnutricion en el Africa subsahariana ha mejorado, pero de forma menos rapida,
mientras que en Asia occidental se ha observado un aumento de la prevalencia de la subnutricion

durante este periodo (grafica 4).

Grifica 4. Evolucién de la seguridad alimentaria en el mundo, 1990-2012.

Africa subsahariana |5 — 328
Caribe T 28,5
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Fuente: FAO, 2014a.

El distinto ritmo de los progresos ha dado lugar a variaciones significativas en la distri-
bucion de las personas subnutridas en el mundo entre 1990-1992 y 2010-2012. La proporcion
de la poblacion subnutrida en el mundo ha disminuido de forma mas rapida en Asia sudoriental
y en Asia oriental (del 13,4 % al 7,5 % y del 26,1 % al 19,2 %, respectivamente), mientras que
en América Latina se redujo del 6,5 % al 5,6 %. Durante el mismo periodo, esta proporcion
aumento del 32,7 % al 35 % en Asia meridional, del 17,0 % al 27,0 % en el Africa subsahariana

y del 1,3 % al 2,9 % en Asia occidental y Africa del Norte (tabla 7).
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Tabla 7. La subnutricion en el mundo por regiones, 1990 a 2012.

Nuimero (millones) y prevalencia (%) de personas subnutridas
1990-1992 1999-2001 2004-2006 2007-2009 2010-2012

Mundo 1,000 919 898 867 868
18.6% 15.0% 13.8% 12.9% 12.5%
Africa subsahariana 170 200 205 216 234
32.8% 30.0% 27.2% 26.5 26.8%
América Latinay 65 60 54 50 49
el Caribe 14.6% 11.6% 9.7% 8.7% 8.3%
Asia meridional 461 414 411 387 370
37.80% 28.40% 25.90% 23.40% 21.40%
Asia oriental y 262 198 187 170 168
el Pacifico 20.9% 14.5% 13.2% 11.9% 11.6%
Europa y Asia central 9 11 7 7 6
12.8% 15.8% 9.9% 9.2% 7.4%
Oriente Medio y 13 18 21 22 25
Africa del Norte 10.7% 11.1% 11.6% 11.5% 12.0%
Ingresos altos 20 18 13 15 16
UE + WO 1.9% 1.6% 1.2% 1.3% 1.4%

Fuente: Elaboracion propia con datos de la FAO, 2014a y Vakis y otros, 2015.

Las tendencias de la subnutricion de la FAO (2014a) concuerdan en gran medida con las
de otros indicadores de desarrollo y seguridad alimentaria. En este contexto, resulta especial-
mente interesante la evolucion de las nuevas estimaciones de subnutricion en comparacion con
la pobreza y la mortalidad infantil, que apunta a que la subnutricién ha evolucionado en conso-

nancia con las estimaciones de pobreza a escala regional y mundial.

3.2.1. Tendencias del suministro de energia alimentaria

El crecimiento econdmico en los ultimos decenios ha ofrecido un amplio margen para la reduc-
cion del hambre y la malnutricion. Entre 1990 y 2010, la renta per cépita real aumento casi un
2 % anual en el plano mundial, aunque se registraron importantes diferencias de un pais a otro
y entre décadas. El ritmo de crecimiento de todos los grupos de paises en desarrollo fue mas
rapido en la década de 2000 que en la de 1990 y los cambios mas notables tuvieron lugar en el
Africa subsahariana, Asia central y Europa (grafica 5). El ritmo de crecimiento mas rapido, por
mucho, se registrd en Asia oriental y el Pacifico en ambos periodos. Las tasas de crecimiento

para los paises de ingresos altos disminuyeron en el decenio de 2000.
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Grafica 5. Tasas de crecimiento porcentual anual del PIB real per capita, 1990-2009.
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Fuente: Elaboracion propia con informacién de Vakis y otros, 2015.

De acuerdo con la FAO (2012), para que el crecimiento econdmico favorezca un acceso
a los alimentos adecuado tanto en cantidad (energia alimentaria) como en calidad (diversidad,

contenido de nutrientes e inocuidad), se requieren tres elementos fundamentales:

“En primer lugar, el crecimiento debe lograrse con la participacion de los pobres y extenderse a
estos, asi como aumentar sus oportunidades de empleo y obtencion de ingresos. En segundo
lugar, los pobres deben utilizar sus ingresos adicionales para mejorar la cantidad y la calidad de
su alimentacion, el agua y la higiene, asi como en servicios de salud mejorados. (El papel de las
mujeres es fundamental para asegurar que estas pautas de gasto se lleven a la practica.). En tercer
lugar, los gobiernos deben emplear los ingresos publicos adicionales en redes de seguridad y en
bienes y servicios publicos fundamentales como la educacion, las infraestructuras y las medidas

de salud publica.” (FAO, 2012: 15-16).

Antes de analizar con mas detalle estos elementos clave, el informe examinarad primero
algunas tendencias generales relativas a la energia alimentaria y la nutricion observadas durante
los dos ultimos decenios. El aumento anual del 2 % en la renta per céapita real entre 1990 y 2010
dio lugar a un incremento de la demanda de energia alimentaria. Por término medio, en el mundo
entero el suministro de energia alimentaria (SEA) aumento en torno a 210 kcal por persona al

dia, esto es, un 8 % (grafica 6).
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Grafica 6. Suministro de energia alimentaria (kcal/dia) por persona, 1990-2009.
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Fuente: FAO, 2014a.

Este incremento fue mayor en los paises en desarrollo (275 kcal/persona/dia) que en los
paises desarrollados (86 kcal/persona/dia). En las regiones integradas por paises en desarrollo,
los mayores incrementos en cifras absolutas —de 260 a 270 kcal al dia— se produjeron en Asia,
donde el ritmo de crecimiento econdomico fue sumamente rapido, y en América Latina y el Ca-
ribe, mientras que los menores aumentos —menos de 130 kcal al dia— tuvieron lugar en Ocea-
nia y en el Africa subsahariana, donde el ritmo de crecimiento econémico fue lento. La demanda
de energia es mayor en el caso de niveles de ingresos mas elevados. Se muestra también como
la repercusion de los ingresos adicionales es mayor cuando los niveles de ingresos son mas

bajos, en cuyo caso la pendiente de la linea es mas pronunciada.

3.2.2. Variaciones en los habitos de consumo alimentario

El aumento de la energia alimentaria disponible ha ido acompanado de cambios en la composi-
cion de las dietas. De ahi que el origen del suministro de energia alimentaria (SEA) cambie con
el tiempo a medida que crecen los ingresos. En la grafica 7 se ilustran estos cambios a nivel
regional en lo que se refiere a las proporciones de los principales grupos de alimentos en la
disponibilidad total de energia alimentaria. En el plano mundial, las partes correspondientes a
los cereales, raices y tubérculos disminuyeron de forma significativa, mientras que las propor-

ciones de las frutas y hortalizas y de los productos animales, incluido el pescado, aumentaron.
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Grafica 7. Aportaciones al total de suministro de energia alimentaria (kcal), 2012.
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A nivel regional, existen contrastes entre las regiones con rapido crecimiento econémico
y las regiones que crecen con menor rapidez. La energia alimentaria per cdpita derivada de los
cereales, las raices y los tubérculos se redujo en Asia, una region de rapido crecimiento, pese a
registrarse un aumento de la disponibilidad total de energia alimentaria per cépita. Al mismo
tiempo, la energia alimentaria procedente de los productos de origen animal y de las frutas y
hortalizas aument6 notablemente. En el Africa subsahariana, sin embargo, se produjo un au-
mento de la disponibilidad de energia alimentaria derivada de los cereales, las raices y los tu-
bérculos, en tanto que la energia alimentaria procedente de alimentos de origen animal y de
frutas y hortalizas se mantuvo basicamente constante. En la grafica 8 se presentan los resultados
de un analisis de 59 encuestas por hogares realizadas en 47 paises en desarrollo en los ultimos
afnos, que muestran los quintiles mas bajo (Q1) y mas alto (Q5) segun los ingresos per capita.
Pese a las diferencias regionales en las dietas, los resultados de las encuestas confirman que en
los grupos de ingresos mas altos estas presentan una mayor diversidad, independientemente de
la region. Al aumentar los ingresos, la aportacion de cereales, raices y tubérculos al total del
suministro de energia alimentaria per capita disminuye, mientras que las aportaciones de los
alimentos de origen animal, frutas y hortalizas aumentan de forma significativa. La aportacion

relativa de azucares al suministro global de energia alimentaria también aumenta de forma clara
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al crecer los ingresos en la mayoria de las regiones. Las variaciones en la composicion de la

dieta relacionadas con los ingresos se reflejan en cambios en la disponibilidad de nutrientes.

Grafica 8. Suministro de energia alimentaria por grupos de alimentos, 2012.
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Fuente: FAO, 2014a.

Como se muestra en la grafica 9, la importancia relativa de los carbohidratos de los ce-
reales, las raices y los tubérculos es mucho menor en las dietas de los hogares con mayores
ingresos. Por el contrario, la importancia relativa de los carbohidratos de los azlicares y otros
alimentos es mayor en los hogares de ingresos mas altos, como también lo es la aportacion de
grasas. Todos ellos son indicadores de una importante transicion nutricional, los cuales se ana-
lizan con mas detalle posteriormente. Existen aspectos tanto positivos como negativos en rela-
cion con estos cambios. Un aumento de la proporcion del suministro de energia alimentaria
procedente de alimentos distintos de los productos basicos (por ejemplo, alimentos de origen
animal, grasas y aceites, legumbres, hortalizas y frutas) resulta, en general, beneficioso para la
salud y la nutricion. El aumento de la proporcion de grasas en personas con una ingesta de grasas
baja podria ser positivo, ya que las grasas tienen un elevado contenido caldrico y son necesarias
para la biodisponibilidad de algunos micronutrientes, como por ejemplo aquellos que son lipo-
solubles. Sin embargo, para las personas que tienen en sus dietas niveles de grasa mas elevados,

seguir aumentando estos niveles podria suponer un perjuicio para su salud.
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Griéfica 9. Proporcién de macronutrientes en el suministro total de energia alimentaria.
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ministro de energia alimentaria total, pero es relativamente pequefio en comparacion con los
demas cambios. Existen varios indicios de que el incremento que se ha observado en la dispo-
nibilidad de energia alimentaria per capita y en la diversidad de la dieta en muchos paises ha
contribuido a una mejora general de la nutricion en el mundo. En una evaluacion reciente se
determind que el cumplimiento de las recomendaciones alimentarias establecidas por la OMS
ha mejorado en todo el mundo durante los dos ultimos decenios, aunque existen discrepancias
importantes de una region a otra.

La nutricion infantil también ha experimentado mejoras. El porcentaje de nifios con in-
suficiencia ponderal, esto es, un peso inferior al normal segin la edad, disminuy¢ del 25 % en
1990 al 16 % en 2010 y el retraso del crecimiento, es decir, una escasa estatura en relaciéon con
la edad, en nifios menores de cinco afios se ha reducido a nivel mundial del 39 % al 26 % durante
el mismo periodo. El ritmo del avance en la prevalencia de la insuficiencia ponderal infantil ha
sido bastante lento en Africa y mas rapido en Asia, en particular en China y Asia sudoriental,
donde el retraso del crecimiento se redujo del 49 % al 28 % entre 1990 y 2010. Las tasas mas
elevadas de insuficiencia ponderal infantil y de mortalidad infantil y en la nifiez se encuentran
en el Africa subsahariana, pero en los ultimos afios la mortalidad infantil ha disminuido nota-
blemente en muchos paises de esta region. En los dos ltimos decenios también se ha avanzado

con respecto a la reduccion de la carencia de micronutrientes, o el “hambre oculta”. Los avances
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en la eliminacion de la falta de vitamina A en Asia oriental y en gran parte de América central
y América del Sur fueron considerables, aunque en el Africa subsahariana y en Asia central y
meridional no han seguido el mismo ritmo. Gracias a la ampliacion eficaz de los programas de
enriquecimiento de la sal con yodo, la prevalencia de la carencia de yodo parece haber dismi-

nuido considerablemente en todo el mundo.

3.2.3. Seguridad alimentaria

Uno de los conceptos mas relacionados con el combate a la pobreza en su dimension alimentaria,
es el concepto de seguridad alimentaria Término desarrollado por la FAO a partir de la Cumbre
Mundial sobre la alimentacion de 1996 y que representa de manera sintética los retos y desafios
que existen en el mundo para lograr el abatimiento del hambre. De acuerdo con la FAO (2014a),
la seguridad alimentaria existe cuando todas las personas tienen, en todo momento, acceso fi-
sico, social y econdomico a alimentos suficientes, inocuos y nutritivos que satisfacen sus necesi-
dades energéticas diarias y preferencias alimentarias para llevar una vida activa y sana. El con-
cepto de seguridad alimentaria se integra por cuatro dimensiones. En primer lugar refiere a la
disponibilidad fisica de los alimentos entendida como la “oferta” de alimentos en funcion de su
nivel de produccidn, las existencias y el comercio neto; el acceso econdomico y fisico a los ali-
mentos, donde una oferta adecuada de alimentos a nivel nacional o internacional no garantiza
la seguridad alimentaria a nivel de los hogares. La preocupacion acerca de una insuficiencia en
el acceso a los alimentos ha conducido al disefio de politicas con mayor enfoque en materia de
ingresos y gastos, para alcanzar los objetivos de seguridad alimentaria. La utilizacion normal-
mente se entiende como la forma en la que el cuerpo aprovecha los diversos nutrientes presentes
en los alimentos. El ingerir energia y nutrientes suficientes es el resultado de buenas practicas
de salud y alimentacion, la correcta preparacion de los alimentos, la diversidad de la dieta y la
buena distribucion de los alimentos dentro de los hogares. Si combinamos esos factores con el
buen uso biolégico de los alimentos consumidos, obtendremos la condicioén nutricional de los
individuos y la estabilidad en el tiempo de las tres dimensiones anteriores.

Incluso en el caso de que su ingesta de alimentos sea adecuada en la actualidad, se con-
sidera que no gozan de completa seguridad alimentaria si no tienen asegurado el debido acceso

a los alimentos de manera periddica, porque la falta de tal acceso representa un riesgo para la
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condicion nutricional. Las condiciones climaticas adversas (la sequia, las inundaciones), la ines-
tabilidad politica (el descontento social), o los factores economicos (el desempleo, los aumentos
de los precios de los alimentos) pueden incidir en la condicion de seguridad alimentaria de las

personas.

3.3. Experiencias internacionales

Segtin datos publicados recientemente por el Banco Mundial, las redes de seguridad son insufi-
cientes o inexistentes en muchos paises en desarrollo (Vakis y otros, 2015). Al menos el 60%
de la poblacion en paises en desarrollo y casi el 80 % en los paises mas pobres del mundo
carecen de una cobertura eficaz de redes de seguridad. Recientemente, ante el incremento de los
enfoques de proteccion social basados en los derechos humanos, el programa universalista se
ha hecho escuchar de manera firme en defensa de unos niveles minimos de proteccion social
para todos. Sin embargo, la escasez de recursos y la necesidad de ampliar al maximo la eficacia
en funcion de los costos han hecho que las redes de seguridad selectivas en el marco de la pro-
teccion social sigan siendo pertinentes ya que la mayoria de financiacion de los programas de
redes de seguridad proviene de la ayuda internacional, en particular la asistencia oficial para el
desarrollo, las donaciones y los préstamos. La capacidad de recaudar ingresos a través de la
tributacion interna suele ser limitada y cominmente se desvian con frecuencia a otros ambitos

prioritarios.

3.3.1. Brasil Hambre Cero

Belo Horizonte es la tercera ciudad mas grande del Brasil, con una poblacién de unos 2,5 mi-
llones de habitantes. A principios del decenio de 1990, en torno al 38 % de sus habitantes vivia
por debajo del umbral de la pobreza y cerca del 20 % de los nifios menores de tres afios estaban
aquejados de malnutricion. La magnitud de este problema impulsé la elaboracion de una res-
puesta estructural multifacética por parte del gobierno que consiguié transformar con éxito el
derecho humano a los alimentos que son convenientes tanto en cantidad como en calidad. El
programa redujo la mortalidad infantil un 60 % e influy6 considerablemente en la Politica na-

cional de Hambre Cero del Brasil, utilizando solo en torno al 2 % del presupuesto anual de la
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ciudad. Ha recibido premios de la Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacion, la
Ciencia y la Cultura (UNESCO) y del Consejo Mundial de la Alimentacion (CMA). El sistema
general estd formado por més de 20 programas muy vinculados entre si que se promueven y
complementan unos a otros (FAO, 2012).

Entre sus caracteristicas principales se encuentra una gestion central de proyectos a tra-
vés de un departamento creado dentro de la municipalidad; el apoyo a la agricultura en zonas
urbanas con huertas comunitarias en distritos pobres y la celebracion de talleres de capacitacion
para fomentar cultivos de éxito; la provision de puntos de venta especiales para fruterias comer-
ciales en los mercados mas populares si ofrecen al menos 25 productos saludables a un bajo
precio establecido; la provision de puestos en el mercado para pequefios agricultores de los al-
rededores de manera que tengan oportunidad de vender directamente a los consumidores; un
programa de informacion sobre nutricion orientado a las zonas mas pobres de la ciudad, inclui-
das clases de cocina gratuitas. El programa esta coordinado por un equipo formado por emplea-
dos de los departamentos de sanidad, educacion, deportes, trabajo social y seguridad alimenta-
ria; comidas escolares gratuitas que ofrecen productos frescos de alto valor nutricional y el su-
ministro de mends econdmicos, saludables y nutritivos para ciudadanos de bajos ingresos en los
denominados “restaurantes publicos”, subvencionados por el municipio. En Belo Horizonte hay
cinco de estos restaurantes y en ellos se ofrecen cuatro millones de comidas al afio. Al poder
comer alli también las personas de renta media, los pobres no se sienten estigmatizados. Este
sistema de seguridad alimentaria es considerado uno de los mas exitosos del mundo en lo que
al combate a lao pobreza alimentaria se refiere y con algunas adaptaciones se ha buscado replicar

en otras ciudades como es el caso de la Ciudad del Cabo en Sudafrica.

3.3.2. Programas de transferencias internacionales

Un conjunto sustancial y cada vez mayor de informacion demuestra que el aumento de los re-
cursos en manos de las mujeres, en lugar de los hombres, tiene efectos positivos en el bienestar
familiar, especialmente en la salud de los nifios (indices de nutricion y supervivencia infantil) y

su educacion.
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1) Los datos de Sri Lanka indican que el consumo de alimentos en los hogares es mas diversificado
si las mujeres tienen mayor control de los ingresos familiares.

2) En el Brasil, el Programa “Bolsa Familia” aumento la participacion de las mujeres en el mundo
laboral en un 16 % entre los hogares beneficiarios y no beneficiarios. Las transferencias de efec-
tivo que ponen el dinero directamente en manos de las mujeres también han mejorado la condi-
cion de las mujeres dentro del hogar (Bolsa Familia del Brasil) y han favorecido su autoestima
y su autonomia econdmica (Programa Progresa/Oportunidades de México).

3) El Plan de transferencia social de efectivo en Malawi también redujo las actividades de afronta-
miento de riesgos de mujeres y nifios, tales como la participacion en el comercio sexual o en el
trabajo infantil peligroso.

4) También se ha demostrado que los programas condicionados a la asistencia a la escuela de los
niflos aumentan la asistencia escolar de las nifias en Nicaragua, y en una evaluacion del Programa
de almuerzos de la India se observé que las nifias que participaron en el programa tenian un 30

% mas de probabilidades de finalizar la escuela primaria.

El tipo de alimentos transferidos también puede marcar una diferencia por lo que se re-
fiere a la repercusion relativa en los diferentes miembros del hogar. Los datos derivados de un
estudio del IFPRI en Bangladesh mostraron que la ingestion de energia alimentaria de las mu-
jeres aumentaba algo mas cuando se distribuia un alimento béasico de menor preferencia, por
ejemplo harina atta, mientras que la ingestion caldrica de los hombres se incrementaba relativa-
mente mas si se distribuia un alimento basico que se preferia mas, por ejemplo arroz. Con el fin
de aumentar el control de las mujeres sobre las transferencias, en algunos casos podria ser con-
veniente distribuir transferencias en forma de alimentos, ya que en muchas sociedades la ali-
mentacion se considera dominio de las mujeres. Por tanto, es mas probable que las mujeres
controlen la utilizacion de las transferencias de alimentos, y de los instrumentos equivalentes a
efectivo vinculados a alimentos. La realizacion de transferencias condicionadas a actividades
del dominio de las mujeres, como llevar a los nifios al centro de salud, también puede garantizar
que una transferencia de efectivo pase a manos de las mujeres en lugar de la cabeza de familia,
que generalmente es un hombre. No obstante, es importante que los programas tengan en con-
sideracion las exigencias a que se ve sometido el tiempo de las mujeres, dado que los datos

indican que las limitaciones de tiempo afectan a los resultados nutricionales.
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Si las transferencias de efectivo pueden o no lograr objetivos nutricionales es un tema
que ha suscitado grandes debates. Por ejemplo, las investigaciones sobre Indonesia han deter-
minado que la elasticidad-ingreso de algunos micronutrientes clave, como por ejemplo, el hie-
rro, el calcio o la vitamina B1, fue mucho mayor durante la crisis de 1997-98 que en un afio
normal. Cuando las crisis de los precios de los alimentos basicos irrumpen en los hogares pobres,
estos protegeran el consumo de alimentos basicos pero no seran capaces de proteger la diversi-
dad de la dieta, lo que ocasionara efectos negativos en el estado nutricional.

Los grupos de poblacion mas afectados son aquellos con mayores necesidades de nu-
trientes, en particular nifios pequefios, mujeres embarazadas y lactantes y personas con enfer-
medades crénicas. Como resultado, las primeras consecuencias de las crisis alimentarias suelen
ser importantes aumentos de la emaciacion y la anemia infantiles. En estas condiciones, una
simple transferencia de efectivo durante una subida de los precios, o la alteracion de los ingresos,
podria bastar para proteger el consumo de algunos micronutrientes fundamentales, pero no de
todos. Sin embargo, el debate va mas alla de la idoneidad de las transferencias de efectivo du-
rante episodios de precios elevados de los alimentos. En contextos en los que la produccion, el
acceso y la utilizacion son deficientes, se han suscitado preocupaciones acerca de si las transfe-
rencias de efectivo pueden o no repercutir positivamente en la nutriciéon, dado que el consumo
de algunos nutrientes clave parece no responder especialmente a los ingresos. En estas condi-
ciones, es probable que sean necesarios programas especificos de administracion de comple-
mentos nutricionales. También es poco probable que las transferencias de efectivo sean apro-
piadas para evitar trastornos del crecimiento en nifilos menores de dos afios cuando se precisa
una dieta rica en nutrientes que podria no estar disponible en el mercado local.

Las conclusiones extraidas del Programa de redes de seguridad productivas en Etiopia
sobre las repercusiones de las transferencias de alimentos y efectivo durante un periodo de pre-
cios elevados de los alimentos indican que las transferencias de alimentos o las combinaciones
de “efectivo mas alimentos” son superiores a las transferencias de efectivo no indizadas cuando
se trata de seguridad alimentaria autodeclarada. Los autores concluyen que todo programa de
proteccion social que pretenda mejorar o proteger la seguridad alimentaria de los hogares debe
introducir mecanismos que estabilicen las transferencias sociales frente a perturbaciones como,

por ejemplo, las subidas de los precios de los alimentos.
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Asi pues, durante una subida repentina de precios, los cupones basados en productos
basicos pueden ser mas indicados que los cupones de efectivo. En un nuevo estudio sobre la
repercusion de un proyecto experimental de transferencias de efectivo y alimentos en Sri Lanka
después de un tsunami, se determin6 que los hogares que recibian efectivo tenian mas probabi-
lidades que los hogares que recibian alimentos de destinar algunos de sus recursos a la mejora
de la diversidad de sus dietas mediante la compra de cereales mas caros y mayores cantidades
de carne, productos lacteos y alimentos elaborados. La mayor diversidad del consumo se pro-
dujo a expensas de la disminucion del consumo de los dos productos basicos, esto es, el arroz y
el trigo. Estos efectos suceden principalmente entre los hogares beneficiarios mas pobres. Sin
embargo, trabajos en curso en Niger que comparan las transferencias de alimentos y de efectivo,
muestran que la mayoria de hogares prefieren alimentos, y que los hogares que reciben alimen-

tos tienden a tener dietas mas diversas y estrategias de supervivencia menos perjudiciales.
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Capitulo IV. Desarrollo social y Sin Hambre en México

“El capitalismo no puede funcionar si las recompensas privadas
no tienen relacidon con la rentabilidad social.”

Joseph E. Stiglitz

Un crecimiento econdmico fuerte y equitativo basado en el desarrollo de la economia agricola
y rural de los paises de bajos ingresos contribuye significativamente a aumentar el acceso a los
alimentos y a mejorar la nutricion de las personas pobres. Sin embargo, muchos de estos cam-
bios tardan en dar frutos y los grupos de poblacion mas necesitados con frecuencia no pueden
sacar provecho inmediato de las oportunidades que generan (Vargas Sanchez, 2006). Por tanto,
para reducir el hambre es necesario atender especificamente a las intervenciones tanto a corto
como a largo plazo, lo que suele conocerse como “enfoque de doble componente”. Los instru-
mentos de proteccion social pueden tender un puente entre los dos componentes, permitiendo
que el crecimiento econdmico contribuya a reducir el hambre y la malnutricion de la forma mas
rapida posible. En este capitulo se revisa la perspectiva historica de la proteccion social y el
desarrollo social en el mundo, el surgimiento y la evolucion del desarrollo social en México y

el marco contextual y diagnéstico del cual parte la Cruzada Nacional contra el Hambre.

4.1 Proteccion social y desarrollo social

Uno de los puntos mas destacados de la intervencion del Estado en la vida cotidiana de las
personas es aquel relativo al desarrollo social. Este concepto amplio y polisémico, abarca diver-
sas areas de interés en lo que refiere a la desigualdad social de las personas en términos de su
ingreso, patrimonio y capital humano entre otros. Ademas de observarse en diferentes indica-
dores sociales; politicas de combate a la pobreza que integran acciones en materia de salud,
educacion, seguridad social y vivienda, entre otras; el género como factor de desigualdad eco-
ndmica, social y politica; la articulacion de las politicas sociales con las politicas econdmicas;
la institucionalidad econdémica y democracia; y la calidad del empleo en el desarrollo produc-

tivo.
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4.1.1. El Estado de bienestar

Uno de los debates mas destacados en las democracias liberales-capitalistas, fue el rol que el
Estado debia jugar en el desarrollo social. Herederos de la tradicion econdmica clasica, las po-
siciones académicas y politicas de la época, defendian la no intromision del Estado mas alla de
lo que se consideraba su obligacion (orden y seguridad publicas). Dénde marginalmente el go-
bierno podia prestar ayudas de tipo asistencial a los pobres (Midgley, 1995). Contrario a las
posturas liberales clasicas, aparecio una corriente reformista que pensaba al Estado como una
solucion a los problemas estructurales del capitalismo. La participacion activa de intervencion
del Estado, era la mano visible que moderaba los efectos perniciosos del sistema capitalista o
de la mano invisible del mercado.

A finales del S. XIX las posturas reformistas fueron ganando terreno y permitieron la
aparicion de las primeras medidas de politica social en beneficio de subconjuntos poblacionales.
Los estragos de la Primera Guerra Mundial’, pero sobre todo la gran depresiéon econdémica de
1929 influiran en este cambio. Keynes cuestiono el modelo Laissez Faire, presentando una base
racional contrapuesta a la concepcion econdmica prevaleciente sobre el sistema de libre mer-
cado.® Sus teorias serian retomadas por Harvey Hansen quién demostrd en 1938 que el desem-
pleo era resultado de la estructura misma de la economia de libre mercado, la cual bien podria
perpetuar los problemas sociales (Midgley, 1995). Las consecuencias de la teoria general de
Keynes y los estragos de la Segunda Guerra Mundial, permitirian la materializacién de un plan
integral en Inglaterra, para la conformacion de poderes publicos de intervencion y desarrollo
social que definirian al Estado de Bienestar (The Welfare State), como un modelo general Estado
y organizacion social en el que el Estado reconoce derechos humanos fundamentales de los
individuos (salud, educacion, empleo, etc.) y proporciona sistemas universales de proteccion a
dichos derechos (Ordofiez Barba, 2012).

La discusion sobre la intervencion u omision del Estado en el desarrollo social, en el
fondo radicaba en dos visiones ideoldgicas opuestas del origen de los problemas y de los costos

fiscales atribuibles al proceso de reforma. Los partidarios de la no intervencion estatal veian en

7 Para Midgley (1995) los gobiernos socialdemdcratas de la Republica de Weimar en la Alemania de la primer
posguerra (1919-933) son el antecedente de la intervencion del Estado en busqueda del “progreso social”.

8 La perspectiva clasica supone que las depresiones recurrentes son fricciones del sistema y que la intervencion del
Estado sdlo se justificaba como una especie de lubricante ante tales conflictos.
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esta intromision, una amenaza a la prosperidad econdmica de la nacion, al destinar recursos para
subsanar problemas “individuales”, en contraparte, las posturas intervencionistas sostenian que
la mayoria de estos problemas humanos, eran un producto social y como tal era una obligacion
del Estado hacerles frente. De acuerdo con Ordofiez Barba (2012) este desacuerdo, comenz6 a
decantarse hacia finales del siglo XIX a favor de los reformistas, cudndo el canciller Bismarck
en la Alemania de Guillermo I introdujo entre 1883 y 1889 reformas que establecian tres seguros
obligatorios de contribucion de vanguardia, que pueden ser consideradas como las primeras
mediadas de institucionalizacion de la seguridad social. Estas fueron los seguros: contra enfer-
medad (aportado por trabajadores y empresarios), accidentes (aportado por los empresarios), e
invalidez y vejez (aportado por trabajadores, empresarios y gobierno).

Segtn Baldwin (citado por Ordofiez Barba, 2012) estas reformas disgustaron profunda-
mente a los partidarios del libre mercado, por ser claras intromisiones del estado y por los so-
cialistas que veian en ellas una reforma social limitada y muy conservadora. Pese a que efecti-
vamente las reformas fueron limitadas, las aparicion legal de estos instrumentos de seguridad,
inauguraron una etapa de intervencion gubernamental que reconocia la irrenunciable obligacion
del Estado para proveer de niveles minimos de bienestar a sus ciudadanos y de solucionar pro-
blemas de caracter ptblico. Con la abdicacion de Guillermo II y la aparicion de la Republica de
Weimar en la Alemania posterior a la I Guerra Mundial, se formalizaron a partir de 1919 una
serie de reformas a gran escala, en las que la intervencion del Estado se concebia como indis-
pensable para “fomentar el progreso social”. La constitucion de Weimar orient6 la cobertura de
los servicios publicos en tres dimensiones del bienestar (seguridad social, vivienda y educacion),
abriendo una ruta de cambio que fue seguida por la mayoria de los paises de Europa occidental
(Midgley, 1995). Entre los estados que siguieron los esquemas de proteccion universal destaca
el caso britanico, quien en 1942 public6 un informe sobre las posibilidades de ampliar la capa-
cidad del sistema de proteccion para superar los estragos de la Guerra. El “Reporte Beveridge”
como fue conocido, aport6 las justificaciones técnicas y sociales para extender la seguridad so-
cial a todo el pais (Ordofiez Barba, 2012). El estudio hacia hincapié en la responsabilidad del
Estado para brindar un “minimo nacional” de servicios que permitiera mejorar sus condiciones
de subsistencia de los ciudadanos. Dichos minimos de subsistencia incluia un sistema de segu-
ridad social unitario, la creacion de un servicio nacional de salud, un sistema de asistencia na-

cional, subsidios familiares universales y el pleno empleo como politica de Estado.
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Entendiendo a la seguridad social como un derecho solidario, el gobierno inglés aproba-
ria entre 1945 y 1948 una serie de reformas que darian reconocimiento a las recomendaciones
del informe Beveridge, con el fin de proteger a toda la poblacion en caso de enfermedades,
desempleo, vejez, maternidad y viudez. Estas medidas serian replicadas en todo el mundo desa-
rrollado, con una tendencia hacia la homogenizacién de principios, derechos y compromisos
sociales de los Estados, pero generando en cada caso, importantes diferencias en la composicion
y alcance de las estructuras gubernamentales que soportan las estructuras de servicios y presta-
ciones sociales. Wilensky y Lebeaux (citados por Ordofiez Barba, 2012) crearian una tipologia
respecto de las diferentes formas que tomarian los Estados de bienestar, en base a su posicion

respecto del gasto social (figura 10).

Figura 10. Formas que adopté el Estado de Bienestar después de la II Guerra.

Bienestar Institucional Bienestar Ocupacional Bienestar Residual
Servicios sociales como . Responsabilidades
. - Acceso al bienestar en e
funciones de primera NS publicas
; base al mérito individual .
linea complementarias

Fuente: Elaboracion propia con informacion de Ordofiez Barba, 2012.

Lo anterior puede ser observado en la proporcion del Producto Interno Bruto (PIB) que
estos paises dedican al gasto social (grafica 10), donde tenemos naciones en las que el bienestar
social es entendido a nivel institucional como funciones de primera linea como Francia, Suecia,
Austria, Bélgica, Dinamarca y Alemania con un gasto social superior al 25%; en un nivel inter-
medio, encontramos paises para los que el acceso a las politicas de bienestar esta relacionado
con el mérito personal, la realizacion del trabajo y la productividad, con un gasto que oscila
entre 20% y 21% como Italia, Finlandia, Hungria, Portugal, Espafia, Grecia, Noruega, Reino
Unido, Holanda y Polonia; y en el extremo inferior, con gastos no mayores al promedio de la
OCDE (19.1%), encontramos a la gran mayoria de los paises miembros (47%), para quienes el
gasto social es visto como una responsabilidad publica residual, complementaria de los canales
normales de provision (mercado y familia) como Japon, Suiza, Nueva Zelanda, Canada, Estados

Unidos y Australia (Adema y Ladaique, 2009).
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Grafica 10. Proporcion del PIB destinado al gasto social en paises de la OCDE, 2007.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion de Adema y Ladaique, 2009.

Es importante destacar que a pesar de la crisis internacional de 2008, esta tendencia a la
institucionalizacion del gasto social se ha mantenido en los paises donde ya se llevaba a cabo,
sin embargo, en los paises de gasto medio y bajo, la tendencia ha sido la reduccion del déficit
publico, particularmente en lo que refiere al rubro social. Para el caso mexicano, el gasto publico
en proteccion social es el mas bajo en el area de la OCDE, con un 7.4 del PIB, lo cual representa

alrededor de un tercio del promedio de la OCDE de 21.9%.

4.1.2. El Desarrollo social y humano

De acuerdo con Midgley (1995), el sentido de la asistencia social [social welfare] es central
para entender el concepto de desarrollo social [social development]. Particularmente, porque lo
vincula con el estado de bienestar [well-being] surgido en la segunda mitad del siglo XX en la
Europa de la segunda posguerra, como una guia de las obligaciones del Estado para con sus
ciudadanos. Ademas de distinguirlo de otras formas de desarrollos sociales que no logran vin-

cularse con la economia (figura 11).

Figura 11. Formas de Desarrollo Social desvinculadas de la economia.

Filantropia Trabajo social Administracién social
Asigna recursos a causas Emplea gestores del desarrollo Provision de servicios
escogidas por el filantropo en lugares "problematicos" en el sociales universales como
en funcién de su voluntad. corto plazo. salud y educacion.

Fuente: Elaboracion propia con informacion de Midgley, 1995.
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Estas formas de “desarrollo” resultan confusas, al grado que el Desarrollo Social propia-
mente dicho, aparece como un término equivalente a la caridad o a la asistencia publica. Idea
que se encuentra diseminada en Estados Unidos y en muchas otras partes del mundo, resultando
una concepcion que restringe la complejidad del término en cuanto a las dimensiones econdémica
y social de las personas. Midgley (1995: 25) define al desarrollo social como un “proceso pla-
nificado de cambio social, disefiado para promover el Estado de bienestar entre la poblacion en
todo su conjunto, con un proceso dindmico de desarrollo economico. De esta definicion, pode-
mos extraer ocho elementos1) el desarrollo social esta ligado al de desarrollo economico; 2) el
desarrollo social exige un enfoque interdisciplinario; 3) la idea del desarrollo social implica la
idea dindmica de progreso; 4) el cambio es concebido como un proceso de naturaleza progre-
siva; 5) este proceso de desarrollo es intervencionista y opuesto a la propuesta de libre mercado
como solucion a los problemas humanos; 6) las metas del desarrollo social se encuentran fo-
mentadas a través de diversas estrategias de gobierno; 7) pese a la presencia de doctrinas ideo-
logicas, los investigadores del desarrollo social han asumido posturas mucho mas pragmaticas
en torno a las estrategias; y 8) el objetivo tltimo del desarrollo social es la asistencia social.

Estas primeras perspectivas presentes en el estado de bienestar de la segunda posguerra,
donde el Estado tenia la capacidad y obligacion de planificar un proceso de cambio dirigido a
toda la sociedad, pero focalizado principalmente a las personas con mayor necesidad en un pais
(Midgley, 1995); evolucionarian en el IDH, elaborado por el PNUD (2010b), donde se contem-
pla un entorno de oportunidades que propicie las capacidades de la sociedad para acceder a un
estilo de vida acorde a sus intereses. Desde esta perspectiva, el desarrollo social esta basado en
la libertad, como una expansion de las libertades reales de los individuos (papel constitutivo de

la libertad) y como el medio principal para llegar al desarrollo (papel instrumental de la libertad):

“Entre las libertades fundamentales se encuentran algunas capacidades elementales como evitar
la inanicion, la desnutricion, la morbilidad evitable y la mortalidad prematura, o gozar de las
libertades relacionadas con la capacidad de leer, escribir y calcular, la participacion politica y la
libertad de expresion, etc... Desde este punto de vista, el desarrollo es el proceso de expansion

de las libertades humanas...” (Sen, 1999: 55).

Por su parte, en el papel instrumental de las libertades, Sen (2001) mantiene una de los

indicadores macroecondémicos clasicos como las tasas de inflacion, la tasa de desempleo y el
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crecimiento econémico del pais por considéralos entes separados de las realidades sociales que

son objeto de estudio. En su lugar, plantea cinco tipos distintos de libertades como indicadores

clave del desarrollo humano:

D)

2)

3)

4)

5)

Las libertades politicas. Son concebidas como las oportunidades que tienen los individuos para
tomar las decisiones politicas que afecten directamente con su vida. Haciendo posible la eleccion
libre y responsable de sus gobernantes a los que puede criticar y en caso extremo remover de su
cargo. Grosso modo contempla a todos los denominados derechos humanos;

Los servicios econdmicos. Se refieren a la oportunidad de las personas para emplear los recursos
economicos de los que dispone su pais, para consumir, producir o realizar intercambios que les
resulten benéficos. Incluyendo los recursos a los que las personas tengan acceso y las condicio-
nes de intercambio del mercado. Este punto supone que la relacion entre la renta de un pais y la
produccion de la riqueza deben ser distributivas entre las personas y las familias de una sociedad;
Las oportunidades sociales. Abarcan principalmente a los sistemas de sanidad y educacion de
un pais y la manera en que estos influyen de manera privada y social para participar activamente
en las actividades econdmicas y politicas contempladas anteriormente;

Las garantias de transparencia. Entendidas como un mecanismo de gestion y de control de la
administracion publica que en ultima instancia es de todos. Refiere concretamente al derecho a
la informacion y rendicion de cuentas por parte de quien gobierna; y

La seguridad protectora. Contempla mecanismos institucionales fijos de proteccion social que
incluyan programas para la atencion a grupos vulnerables o personas en condicion de pobreza y

fondos de emergencia previstos para utilizarse en situaciones de desastre (Sen, 2001).

Estas ideas sobre las libertades constitutivas e instrumentales servirian para la construc-

cion del IDH. Un indicador para entender el desarrollo de las naciones més allé de las variables

economicas tradicionales, incluyendo tres parametros concretos de bienestar:

1) La salud, entendida como el goce de una vida larga y exenta de enfermedades, estimada a partir de

la esperanza de vida de la poblacion (IEV);

Mx — 25

Indice de esperanza de Vida = T
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2) La educacion, entendida como el acceso al conocimiento necesario para tener un buen desempefio
social y laboral, observada principalmente en la alfabetizacion de la poblacion mayor de 15 afios

(IAA) y la matriculacion en la ensefianza basica (IBM); y
Indice de educacion = 2/3 (144) + 1/3 (IBM)

3) El ingreso a partir del crecimiento econémico de la poblacion, observado en el producto interno
bruto per capita ajustado en dolares de Estados Unidos (paridad del poder adquisitivo en US$), asu-

miendo que alcanzar un nivel de vida aceptable en términos del IDH no requiere ingresos ilimitados.

Log (PPA en US$) — Log (100)
log (40,000) — log (100)

Indice del Producto Interno Bruto =

El célculo final del IDH es el promedio de los indices de Educacion, Salud e Ingreso. La
interaccion de estas dimensiones son tanto los fines mas basicos del Desarrollo Humano como
los medios para lograr la “dinamica del desarrollo humano”. Como tal, se consideran interrela-
cionados y correspondientes. Al grado que uno no es concebible sin el desarrollo de los otros

dos y entre ellos se estimulan y acrecientan:

“Mejores niveles de salud hacen més productivas a las personas al aumentar su rendimiento
fisico y mental, y mejores niveles de educacion facilitan el desarrollo y la adaptacion de tecno-
logias que llevan a un crecimiento econdmico sostenido. Una mejor salud permite una mayor
matriculacion escolar y mejora las funciones cognitivas, y por lo tanto las posibilidades de apren-
dizaje, mientras que niveles de educacion mas altos significan mejor nutricion y prevencion de
enfermedades, y por lo tanto mejor salud. El crecimiento econdomico genera un mayor ingreso,
que permite una mejor nutricion y acceso a cuidados médicos, y mas recursos para educacion y

capacitacion...” (PNUD, 2010b: 11-12).

De acuerdo a lo que establece el PNUD (2010a), el desarrollo humano es la ampliacion
equitativa de la libertad que permite a las personas plantear propdsitos propios y tener opciones.
En ella no se contemplan solamente la acumulacion de recursos o la percepcion que los indivi-
duos tienen sobre su bienestar. Se trata de la constancia efectiva de que las personas tienen

opciones para vivir experiencias que ellas mismas valoras y significan como importantes.
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“Ser libre implica la ausencia de restricciones para que las personas reflexionen sobre su condi-
cion, se planteen planes de vida e intenten llevarlos a cabo. Sin embargo, la libertad va mas alla
de una voluntad no impedida, pues requiere oportunidades para que los individuos... eviten el
hambre, no sean victimas de enfermedades y sean capaces de mantener una vitalidad biologica

que les permita ejercer sus facultades fisicas e intelectuales.” (Sen, 2001: 57).

El desarrollo humano es un proceso por el cual un Estado mejora las condiciones de vida
de su sociedad, al propiciar un entorno que estimule el potencial de sus ciudadanos. Conside-
rando todo aquello que esta proximo a las personas y que ejerce influencia en los proyectos de
vida de las estas, asi como las oportunidades que estos tienen para realizarlos. Tal como lo
comenta el PNUD (2010c), la premisa por la cual se dio inicio en 1990 al primer informe sobre
desarrollo humano represento una nueva forma de concebir y medir el desarrollo. La declaracion

era sencilla:

“La verdadera riqueza de una nacion esta en su gente. El objetivo basico del desarrollo es crear
un ambiente propicio para que las personas disfruten de una vida prolongada, saludable y crea-
tiva. Esta puede parecer una verdad obvia, aunque con frecuencia se olvida debido a la preocu-

pacion inmediata de acumular bienes de consumo y riqueza financiera.” (PNUD, 2010b: 12).

El IDH fue rapidamente aceptado. Se trataba de un indice simple e ingenioso para medir
los logros relativos de las naciones y ponia sobre la mesa de discusion, el tema social en un
planeta compartido. Segln este planteamiento, el Desarrollo Humano se integraba de tres fac-
tores: 1) bienestar. Ampliar las libertadas reales de las personas, para que estas puedan prospe-
rar; 2) empoderamiento y agencia. Integrar a las personas en lo individual y en lo social para
llegar a resultados valiosos; y 3) justicia. Entender al desarrollo como una cuestion de derechos
humanos que se deben preservar en el tiempo, a la vez que se persigue la equidad.

Conforme el IDH fue puesto en marcha para establecer las puntuaciones de cada uno de
los paises del planeta, la ONU se encontrd con la posibilidad de sefialar que los treinta afios de
posturas de libre mercado no habian contribuido al desarrollo social en los términos deseados,
por lo que era necesaria su reorientacion. La cumbre mundial para el desarrollo social de Co-

penhague en 1995 marco una division respecto al tradicional enfoque de crecimiento econémico
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y estabilizacion y busco poner en el centro de la discusion el desarrollo social. A veinte afios del
primer informe sobre desarrollo humano, muchas cosas han cambiado de manera positiva.
Siendo quiza la mas importante, el reconocimiento de los Estados respecto de su deber para
garantizar una mejor calidad de vida para sus ciudadanos. Sin embargo, el trabajo pendiente es
aun enorme. Hemos sido testigos en los ultimos afos de un incremento acelerado de la desigual-
dad entre los paises y al interior de ellos; tenemos hoy mas que nunca, la capacidad de producir
riqueza y sin embargo, los sistemas de produccion y de consumo actuales se presentan como
formas que son insostenibles en el largo tiempo. El IDH, fue “ajustado” en 2010 en funcién de
que posibilitaba que un pais desigual, no sustentable y autoritario accediera a un nivel alto del
indicador. Actualmente, ademas de incluir salud, educacion e ingresos, ha adicionado la equidad
y sostenibilidad ajustados por desigualdad (IDH-D), para alcanzar un ejercicio efectivo de la
libertad, e integrado las variables género y pobreza en el indice de desarrollo de género (IDG),
donde se refleja la salud reproductiva, el empoderamiento y el mercado laboral (figura 12) de

las mujeres para acezar al desarrollo humano.

“La dimension de salud se mide con base en dos indicadores: tasa de mortalidad materna y la
tasa de fecundidad adolescente. La dimension de empoderamiento también se mide con dos in-
dicadores: el porcentaje de escafios del parlamento ocupados por cada sexo y por los niveles de
educacion segundaria o superior obtenido. La dimension laboral se mide por la participacion de

las mujeres en la fuerza laboral.” (PNUD, 2010b: 101).

Figura 12. Componentes del indice de desigualdad de género (IDG).

Indicadores Dimensiones

l Participacién en la fuerza laboral. l—* Mercado Laboral

-~

[ Nivel de instruccién. ]— ( _ Indice de
Empoderamiento Desigualdad
[ Escaiios en el parlamento. ]— L de Géner
p e Genero
[ Fecundidad adolescente. ]—
Salud reproductiva /
[ Mortalidad materna. ]— L )

Fuente: Elaboracion propia con informacién de PNUD, 2014.
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Por lo que respecta a la pobreza, se generd un nuevo indice que integraba las perspectivas
de la iniciativa de Oxford sobre la pobreza y el desarrollo humano (OPHI) y el informe sobre
desarrollo humano del PNUD. El nuevo indice de pobreza multidimensional (IPM) reemplaz6
al indice de pobreza humana para paises en desarrollo (IPH-1) y para los miembros de la OCDE
(IPH-2). Se trata de una medida disefiada para reflejar las carencias que sufren de forma simul-
tanea las personas (figura 13). “El IPM recoge tanto la incidencia de estas carencias multidi-
mensionales como su intensidad, es decir, cuantas carencias se sufren al mismo tiempo y se
puede utilizar para elaborar una idea general de las personas que viven en la pobreza.” (PNUD,

2010b: 107).

Figura 13. Componentes del indice de pobreza multidimensional (IPM).

Indicadores Dimensiones
Bienes. — )
Piso. EEE—

Electricidad. EEE— . .
g Niveles de vida fndice de
| Saneamiento. | —— Pobreza

Combustible para cocina. _— | )
Nivel de instruccion. —_— .,
| Afios de instruccion. | —— | Educacién
| Mortalidad infantil. | ——(
| Nutricidn. | —— | Salud

Fuente: Elaboracion propia con informacion de PNUD, 2014.

El nuevo IDH-D busca integrar de mejor manera los conceptos de desigualdad y pobreza
como preocupaciones del Desarrollo entre las naciones. Reconociendo que las politicas y refor-
mas implementadas para lograr los fines del Desarrollo han variado considerablemente depen-
diendo de los contextos en los que se han puesto en marcha. En buena medida, su éxito se ha
visto relacionado directamente con la estructura administrativa y e institucional de cada pais.
Tal y como lo ha venido haciendo desde hace 20 afios, el PNUD (2010b), ha publicado el IDH
a nivel mundial, como una alternativa a las mediciones existentes de desarrollo basadas en el

ingreso y crecimiento econdémico de los paises.
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4.1.3. Desarrollo y derechos sociales

El paso del desarrollo social guiado por el Estado al desarrollo humano garantizado por el Es-
tado, tiene que ver con una redimension del desarrollo como algo que excede los criterios eco-
ndémicos y el uso optimo y eficiente de recursos fiscales limitados. Se trata del reconocimiento
del bienestar humano a nivel social e individual como un derecho inalienable e irrenunciable de
las personas. Pensar en el desarrollo social como una cuestion de derechos humanos, se ha cons-
tituido en uno de los referentes mas importantes de las politicas sociales en el mundo. Enten-
diendo a tales derechos como el conjunto de prerrogativas inherentes a la naturaleza de la per-
sona y su realizacion es indispensable para el desarrollo integral del individuo (CNDH, 2011).
La Comisién Nacional de los Derechos Humanos (CNDH) reconoce en todas las personas del
mundo la obligacion de respetar los derechos de los demas, pero al igual que Midgley (1995),
Sen (2001) y Utting (2000), considera que es obligacion primordial de los Estados, el garantizar
el cumplimiento de todos los derechos de los cuales gozan las personas en funcion de su condi-
cion humana. La declaracion universal de los derechos humanos (ONU, 1948) se sustento6 en la
idea de que el reconocimiento a la dignidad intrinseca e igualdad de todos los miembros de la
familia humana eran la base de la libertad, la justicia y la paz en el mundo, sin embargo, la
clasificacion que se desprenderia de los derechos humanos en “generaciones” (figura 14) se
veria criticada por su reduccionismo e historicismo (Cortés, 2012). Ademas de no poder adap-
tarse al derecho internacional en un solo tratado y tener que dividirse en derechos politicos-

civiles, economicos-sociales y culturales.

Figura 14. Clasificacion de los derechos humanos segin la CIDH.

De primera generacion. De segundz} generacion. De tercera generacion.
Derechos civiles y politicos Derechos economicos, sociales y .
(libertades clasicas). culturales. Derechos de solidaridad.

Remiten a las tres grandes
consignas de la Asamblea
Nacional formuladas
durante la Revolucion
francesa: Liberté, Egalité,
Fraternité;

Promovido para incentivar
el progreso social y elevar
el nivel de vida de todos
los pueblos, en un marco
de respeto y colaboracion
entre las naciones.

Se trata de un estado
social de derecho, e
incluye derechos
relacionados con la
igualdad; y

Fuente: Elaboracion propia con informacién de CIDH, 2014.
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Originalmente divididos en “generaciones”, se penso en ellos en funcion de una taxono-
mia que generaba derechos exigibles fundamentales, pero que al mismo tiempo planteaba la
posibilidad de entender a otros como secundarios. Hoy en dia se piensa que los derechos huma-
nos forman un corpus integral, indivisible e interdependiente, donde el reconocimiento de un
derecho no puede quedar excluido del resto, por lo que es preferible hablar de ellos simplemente
como derechos humanos y que en su faceta de derechos sociales, tienen la posibilidad de huma-
nizar al individuo y las relaciones que este forman en su entorno, excediendo al contrato social
que pueda o no existir en un pais, para acceder al bienestar de la comunidad. Este reconoci-
miento dindmico de integracion e interdependencia de los Derechos Humanos, vincula al desa-
rrollo social con el desarrollo econdomico en la persecucion del bienestar social. Entendiendo
que el crecimiento econémico es una condicion necesaria, pero insuficiente para alcanzar el
desarrollo social (Midgley, 1995), su interaccion plantea un problema complejo, especialmente
ante la evidencia de que el desarrollo economico ha sido viable aun cuando se encuentra des-
vinculado del desarrollo social. Tal como lo comenta Utting (2000), esta falta de perspectiva en

el estudio del problema, exige reestructurar al desarrollo social:

“Se requiere de enfoques nuevos sobre el crecimiento econémico, sustentados en una compren-
sion mas amplia de la funcion medular que desempefia una sociedad sana, letrada y segura en la
forja de condiciones adecuadas para el avance econémico. Sin embargo, actualmente la politica
social permanece separada en gran parte de la economia o se le considera como un apéndice de
esta Ultima, que contribuye a remediar los efectos perniciosos de un desarrollo econdmico equi-

vocadamente concebido.” (Utting, 2000: 3).

Por ello, se ha insistido en la “calidad del crecimiento” de los paises, es decir, en la
inclusion de la mayoria de la poblacion en los beneficios del desarrollo de la economia y la
redistribucion de la riqueza entre quienes por una u otra circunstancia han quedado aislados de
la bonanza financiera. Utting (2000) sefiala la necesidad de poseer una serie de indicadores
complementarios que reduzcan la frialdad aséptica de los indicadores objetivos, comunmente
empleados. El enfoque de Desarrollo Social actual, refiere a las oportunidades que tienen las
personas para acceder a los satisfactores que minimamente desearian conseguir, por medio de
la distribucion del ingreso como parte complementaria de la creacion del mismo. Concebido asi,

el proceso de desarrollo social se complementa con la idea de desarrollo humano, entendido
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como la creacion de un entorno que permite a las personas desplegar su potencial de manera

plena y gozar de una vida productiva y creativa, acorde a sus intereses y necesidades.

“Las personas otorgan valor a aspectos que bien pueden trascender sus ingresos: tener una mejor
nutriciéon y servicios médicos que les permitan gozar de una vida larga y saludable; una mejor
educacion que les dé mas conocimientos y les permita ser creativos; buenas condiciones de tra-
bajo y tiempo de descanso gratificante; un medioambiente agradable y sustentable; proteccion
contra la violencia, y un sentimiento de pertenencia, empoderamiento y participacion activa en
sus comunidades; todas ellas son dimensiones que hacen también al desarrollo humano.”

(PNUD, 2010b: 12).

Finalmente, los fines y los medios del desarrollo han llevado a colocar en el centro de la
discusion el papel de los derechos humanos como impulsores del cambio (CNDH, 2011) y al
Estado y a la sociedad como los responsables activos de gestionar transformaciones positivas
entre sus ciudadanos por medio de la ayuda solidaria en funcion de ampliar las capacidades y
de las oportunidades de los individuos, como una medida para comprender la magnitud y solu-

cionar los problema de equidad y justicia social (ONU, 2000).

4.2. El Desarrollo Social en México

Hablar del desarrollo social en México no es una tarea facil en la medida de que hacerlo implica
multiples perspectivas de lo que es el desarrollo (derecho, medio, progreso, fin) y el punto de
referencia en el cual nos situamos. Donde es posible ir de mediciones evolutivas del IDH con
una evolucion, hasta las discusiones sobre asignacion y gasto presupuestal. Sin embargo, quiza
el punto central del desarrollo social en nuestro pais, sea su asociacion directa con la pobreza.

Donde se asume que la superacion de la segunda trae como resultado la primera.

4.2.1. Evolucion del desarrollo social en México

Entre 1980 y 2010 México paso de 0.581 a 0.750. Mantenido un crecimiento promedio anual

de 0.85% para ocupar el lugar nimero 56 de la lista de 169 naciones que son contempladas para
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el estudio de desarrollo. Tendencia que ha experimentado en términos generales la region deno-

minada América Latina y el Caribe quien con una media anual de 0.67% ha pasado de 0.578 a

0.706; y con la evolucion mundial que promedia anualmente un 1.06% transitando de un 0.455

aun 0.624 en igual periodo de tiempo (grafica 11).

Griéfica 11. Evolucion comparativa del IDH en México, 1980 a 2010.
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Fuente: Elaboracion propia con informacién de PNUD, 2014.

Esto sittia a México por encima de la media regional, mostrando una evolucion favorable

a nivel historico en lo que respecta a superar las diferencias existentes en cuanto a bienestar y

oportunidades. Concretamente en lo que respecta a los indicadores que conforman el IDH, po-

demos ver que el que goza de un mejor desempefio, es el rubro de la salud (grafica 12). Sobre

los indicadores relativos a este, encontramos que el porcentaje de personas que presentan algun

cuadro de desnutricion en nuestro pais es inferior al 5%; el porcentaje del PIB destinado al gasto

en servicios de salud es del 2.7%, la tasa de mortalidad infantil en nifios menores de cinco afios

por cada 1.000 nacidos vivos es apenas de 17 y la esperanza de vida para la poblacion llega en

promedio a los 76.7 afios de edad.
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Grafica 12. indice de desarrollo humano en México por componentes, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion de PNUD, 2015.

Contrastando con este indicador muy similar al de los paises con los IDH mas altos, se
encuentra el caso de la educacion, con un pobre desempeifio en relacion con el gasto dedicado a
¢l, con un 4.8% del PIB para llegar a una matricula del 80.2% de la poblacion en edad escolar,
un limitado acceso a las tecnologias de la informacion que cubre aproximadamente al 22% de
los habitantes y una media de 8.7 afios cursados de un total de 13.4 esperados en funcién de lo
que la OCDE (2014) considera normal. Por el lado del ingreso, México es de $9.9 ddlares por
afio. Cuatro veces menos si se compara con los $44.5 mil dolares per capita que promedian los

paises de la OCDE al afio (Vakis y otros, 2015).

4.2.2. El efecto distributivo de la accion del Estado

La historia del desarrollo en México ha pasado por diversos momentos, desde su nacimiento en
1821, hasta la llegada de Porfirio Diaz al poder, nuestro pais mantuvo un ritmo erratico y dis-
perso de crecimiento economico, hasta llegar a la integracion de un sistema de produccion y
exportacion de recursos naturales entre los afios 1880y 1933, el modelo cambiaria con la llegada
de Lazaro Cérdenas a la presidencia, quien impulsaria un modelo de industrializacion pos sus-

titucion de importaciones que permanecio entre 1935y 1975.

“El porcentaje del gasto publico destinado a cuestiones sociales no es importante durante los
gobiernos de 1940 a 1970. En los primeros cuatro de esos cinco sexenios, el gasto social prome-

dia menos del 16 por ciento del gasto total. En el sexenio de Gustavo Diaz Ordaz, este rubro
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practicamente se duplica (llega a 32 por ciento), pero no parece tener un impacto muy grande en

los resultados.” (Schettino, 2007: 332).

La apuesta en este periodo giro entorno al gasto administrativo como impulsor del desa-
rrollo social indirecto (grafica 13). Durante el sexenio de Lopez Portillo, tendriamos al Plan
Nacional para Zonas Deprimidas y Grupos Marginados (Coplamar) y el sistema Alimentario
Mexicano (SAM), como los dos programas sociales mas destacados. El primero seria una deri-
vacion del programa de solidaridad social de Echeverria y se ubicaba dentro del IMSS. Este
programa se extenderia hasta el sexenio de Miguel de la Madrid y traeria consigo la construccién
de dos mil clinicas rurales y 32 hospitales nuevos. El segundo, buscaria recuperar la autosufi-
ciencia alimentaria que se habia perdido desde 1965 como consecuencia de la explosion demo-
grafica y el crecimiento desigual en el ingreso de las personas. Resultando en la instalacion de

sistemas de riego en areas cultivables.

Grafica 13. Gasto publico por destino en México, 1940 a 1970.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion de Ruiz Velazquez, 2007.

De acuerdo a Ruiz Veldzquez (2007), lo mas significativo del IMSS-Coplamar, fue la primer
evaluacion razonable de la pobreza en México, por lo que respecta a sus objetivos, estos no se
cumplirian ni siquiera de forma parcial. El modelo experimentaria una nueva fase en el marco
de la globalizacion, con un sector exportador manufacturero apoyado en el capital extranjero

desde 1982 a la fecha.
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“Al abrirse los afios ochenta, la insolvencia fiscal del estado mexicano, el detonador del colapso
econdmico, fue socialmente interpretada como desenlace y sintoma de una profunda patologia:
un gobierno interventor que llegd a imaginarse sin limites de poder y sin limites de recursos...
La raiz de las decisiones equivocadas del gobierno y de su incapacidad para aprender de sus
errores se hallaban en la misma estructura autoritaria del sistema politico-administrativo, impo-
tente, incontenible, sin el peso de las libertades econdomicas (redimensionamiento) y politicas de

los (democracia) ciudadanos.” (Aguilar Villanueva, 2007: 16).

Esto obligaria a que en nuestro pais se emprendiera una logica diferente para el combate
de la pobreza, una transicion de los modelos de desarrollo iniciada después de la crisis econo-
mica de 1982 y llevada a la practica con el programa de Programa Nacional de Solidaridad en
1989 como un ataque frontal a la pobreza extrema, en consonancia con las recomendaciones

internacionales (grafica 14).

Grafica 14. Gasto publico por destino en México, 1964 a 2000.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion de Ruiz Velazquez, 2007.

Para 1995, surgiria por primera vez el concepto del desarrollo social en el Plan Nacional
de Desarrollo como un objetivo textual de la politica gubernamental del gobierno federal que
contemplaba como una de sus lineas de accion, el: “Avanzar a un desarrollo social que propicie
y extienda en todo el pais, las oportunidades de superacion individual y comunitaria bajo prin-
cipios de equidad y justicia.” (Shamah Levy y Avila Curier, 2012: 8). En él, se buscaba combatir

a la pobreza y a la marginacion social por medio del incremento y desarrollo de las capacidades
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de las personas. El programa Progresa del gobierno de Zedillo sentaria las bases para el pro-
grama Oportunidades de los gobiernos del PAN, mucho mas relacionado con la perspectiva del
desarrollo humano de la ONU. Hecha esta revision, podemos establecer como un primer margen
de accion historico desde 1995 a la fecha, en este lapso existe una marcada tendencia al incre-
mento del gasto publico dirigido al combate de la pobreza en nuestro pais (Tabla §). Pasando de

un gasto de $19 mil 969 millones de pesos a $207 mil 310 millones de pesos en el 2008.

Tabla 8. Gasto Social en México, 1995-2008.

Afio Gasto social =~ Gasto en educaciéon = Gasto en salud Millones de pesos % de va-
per capita per capita per capita corrientes riacion
1995 $6,041.9 $2,706.9 $1,578.4 $19.9699 | -
1996 $6,231.4 $2,773.1 $1,543.3 $26,344.0 1.1%
1997 $6,758.2 $2,806.3 $1,746.5 $30,363.1 -2.1%
1998 $7,302.2 $3,120.5 $1,849.5 $40,688.7 16.1%
1999 $7,806.4 $3,164.3 $1,983.6 $51,410.1 9.8%
2000 $8,226.5 $3,279.7 $1,933.6 $61,122.6 6.0%
2001 $8,574.3 $3,472.9 $2,001.2 $69,293.3 7.1%
2002 $8,772.6 $3,543.7 $1,813.9 $85,633.9 15.6%
2003 $8,652.8 $3,344.6 $2,170.2 $92,176.7 -0.9%
2004 $8,944.1 $3,337.1 $2,128.9 $109,343.9 10.5%
2005 $9,362.4 $3,458.2 $2,409.1 $123,946.7 7.4%
2006 $10,104.9 $3,649.4 $2,527.0 $141,401.7 9.2%
2007 $11,156.0 $3,842.0 $2,714.8 $159,171.1 9.1%
2008* $10,547.0 $3,783.3 $2,700.5 $207,310.1 25.4%

Fuente: Elaboracion propia con informacion de Ruiz Velazquez, 2007. * Presupuesto aprobado.

Se trata de un lapso de tiempo muy extenso en el que las formas de evaluacién no son
del todo comparables. Sin embargo, la tendencia general después desde 1982 ha sido a la alza
(grafica 15). El periodo de 1940 a 1988 contempla los nacientes servicios publicos a nivel ur-
bano y rural; los hospitales y centros asistenciales; asi como el gasto en educacion. Mientras
que desde 1989 a la fecha, este rubro considera el gasto en educacion; salud y seguridad social;
desarrollo regional y comunitario; y programas sociales. Esta evaluacion del gasto federal en
desarrollo social, es una medida de efectividad en la lucha de los gobiernos por disminuir la
pobreza de sus ciudadanos. Sin embargo, se debe ser cauto en lo que respecta a estimar el desem-
pefio de la politica social como una medida del gasto, finalmente, se puede gastar mucho y no

obtener resultados favorables para solucionar los problemas publicos.
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Grafica 15. Presupuesto federal destinado al Desarrollo Social en México, 1940-2000.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion de Ruiz Velazquez, 2007.

El gobierno federal destina el 87% de su presupuesto en educacion, salud y equidad
social, sin que esta erogacion reporte los resultados deseados. En algunos casos como la educa-
cion, el presupuesto alcanza la cifra del 15%, lo cual es muy superior al 9% que promedia la
OCDE. El motivo segun el Centro de Politicas Publicas de México Evalua (2013b), es que el
97.6% del gasto se destina a los salarios de los maestros, situacion que no se refleja en el desem-
pefio de los alumnos mexicanos en pruebas internacionales como la Prueba PISA. En cuanto a
la Salud, México Evalta (2013b) sostiene que por cada médico de primer nivel® en el IMSS,
existen 20 trabajadores de tipo operativo (asistentes, personal de limpieza, administrativos y

jefes) y en consecuencia, el dinero se consume en gasto corriente y no en los pacientes.

4.2.3. El programa Progresa-Oportunidades

Finalmente, no se puede hablar de desarrollo social en México sin revisar los programas Pro-
gresa y Oportunidades. Uno de los primeros cambios que implemento la administracion de Vi-

cente Fox en cuestion de administracion publica, fue la transformacion de uno de los programas

% En México la seguridad social establece diferentes niveles de servicio médico, mismos que representan una forma
de organizar los recursos técnicos, humanos y materiales para satisfacer las demandas y necesidades de la pobla-
cion. Existen tres niveles de atencion: 1) El nivel primario, comprende las acciones continuas de promocion, pro-
teccion y recuperacion de la salud y la rehabilitacion; responde a las necesidades de salud mas comunes y es de
caracter ambulatorio; 2) El nivel secundario, comprende los cuidados impartidos a través de servicios especializa-
dos y posee capacidad de hospitalizacion; y 3) El nivel terciario, comprende la atencion altamente especializada y
estd dedicada a los padecimientos menos frecuentes.
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estrellas de la administracion anterior, el programa de educacion, salud y alimentacion (Pro-
gresa) iniciado en 1997 como un esfuerzo intersectorial de las secretarias de educacion (SEP),
salud (SSA), hacienda y crédito publico (SHCP) y a la propia SEDESOL con el objetivo de
reducir la desigualdad de acceso a la educacion, salud e ingreso (Conde Bonfil, 2003). El reto
esencial consistia en incrementar y mejorar la labor de un programa que habia sido evaluado
como innovador y exitoso en lo que refiere al combate a la pobreza y que beneficiaba a cerca
del 40% de las familiar en zonas rurales de mas bajos recursos (Levy, 2009). No exento de
criticas, el diagnostico preliminar identificd inconsistencias de inclusion (beneficiarios que no
necesitaban el apoyo y lo recibian) y exclusion (beneficiarios que necesitaban el apoyo y no lo
recibian sobre la misma base de pobreza extrema que se habia fijado. Muy posiblemente rela-
cionado con practicas corporativas y clientelares del gobierno anterior, las deficiencias del pro-
grama fueron menores a las esperadas, distinguiéndose por la complementariedad de sus inter-
venciones, la transparencia y eficiencia distributiva de sus mecanismos de asignacion, y la cali-
dad de la informacion que se ha levantado para su evaluacion (Conde Bonfil, 2003). En este
programa, era posible distinguir tres areas fundamentales para la formacion de capital humano:
educacion, salud y alimentacion. Representando un impacto directo e inmediato sobre el con-
sumo de sus beneficiarios, pero con un objetivo a largo plazo que busca generar una inversion
social que posibilitara que las personas superaran su situacion de vulnerabilidad. Incidiendo en
el rompimiento intergeneracional de reproduccion de la pobreza, disminuyendo los niveles de
fertilidad, desnutricion, mortalidad infantil y desercion escolar.

Aunado a sus enfoque integral, otro mérito de Progresa fue su capacidad de efectiva-
mente llegar a la poblacion de menores ingresos (Lopez-Calva y Lustig, 2011) por medio de
mecanismos rigurosos de focalizacion en la comunidades mas marginadas y entre los hogares y
las personas de menores ingresos y mayor condicién de vulnerabilidad. Situacion que puede
verse reflejada en la evolucion del coeficiente de GINI (grafica 16) para el caso mexicano, donde
si bien no se erradico el numero de pobres en situacion de extrema pobreza, si ha significado
una disminucion de la desigualdad entre los mexicanos (objetivo primario del programa). Otro
rasgo innovador de Progresa fueron las transferencias monetarias a los hogares beneficiarios,
situacion que disminuy6 exitosamente el gasto presupuestal dedicado a la burocracia o provee-

dores intermediarios.
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Grafica 16. Coeficiente de Gini en México, 1992-2010.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion de OCDE, 2012.

Estos elementos aunados a un riguroso, amplio y transparente proyecto de evaluacion y
medicion de la eficiencia técnico-operativa del programa, permiten explicar su permanencia en
el tiempo (cuatro sexenios hasta ahora). No exento de criticas, se operd un cambio en la admi-
nistracion foxista explicado como una ampliacion del programa de Progresa y no de una trans-
formacion radical. El objetivo de Oportunidades planteaba un crecimiento en cobertura y servi-
cios bajo el esquema previo. Pasando de 3 a 4 millones de familias beneficiarias e integrando la
busqueda de calidad en educacion, salud y apoyos. Corrigiendo las fallas técnicas y operativas
identificadas (disminucion de costos, creacion de un padron nacional y revision de la poblacion
beneficiaria) y adecudndose a lo que se definié como un conjunto de nuevas realidades en el
siglo XXI (Conde Bonfil, 2003). Publicado el 15 de marzo de 2002 el Programa de Oportuni-

dades Productivas, se desarroll6 originalmente en cinco modalidades:

1) Apoyos a la palabra. Recursos a productores agricolas para incentivar y/o diversificar la activi-
dad economica en zonas de temporal con baja productividad y/o alta siniestralidad.

2) Primer paso productivo. Enfocado en personas, unidades familiares o grupos sociales interesados
en el desarrollo de proyectos productivos y de autoempleo.

3) Acompafiamiento y formacion empresarial. Generando apoyos a personas, unidades familiares
o grupos sociales constituidos en un proyecto en su fase inicial.

4) Crédito social. Créditos a personas, unidades familiares o grupos sociales para fortalecer sus

propuestas productivas y logrando que estas se constituyeran en proyectos exitosos y rentables.
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5) Proyectos productivos para mujeres. Apoyando las iniciativas de las mujeres ubicadas en zonas
rurales marginadas, con la puesta en marcha de proyectos productivos que mejoraran la condi-

ci6n economica de sus familias.

Es destacable que los primeros afios del gobierno de transicion implicaron una curva de
aprendizaje sobre el manejo y operacion de los programas sociales, evidenciado en la confusion
y desarticulacion inicial. Sin embargo, nuevamente estariamos frente a un programa de desarro-
llo social que cumpliria con enorme eficiencia sus metas programaticas. Ahora bien, no es el
objetivo de este trabajo hablar de los programas Progresa-Oportunidades con mayor detalle,
pero dado que ellos han sido el eje rector de la politica social de los ultimos sexenios, son el

referente al momento de hablar de programa sectoriales de combate a la pobreza.

4.3. Cruzada Nacional contra el Hambre

La Cruza Nacional Contra el Hambre se define como una estrategia de politica social, integral
y participativa orientada al combate del “hambre”. Dicha estrategia de politica social, parte de
lo contemplado en el articulo 4° de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos
donde se establece en el tercer parrafo, que “toda persona tiene derecho a la alimentacidén nutri-

tiva, suficiente y de calidad.” Sefialando ademas, que el Estado sera garante de este derecho.

“El hambre es la expresion mdés lacerante de la pobreza extrema; que cuando afecta a los nifios
pequefios genera dafios fisicos e intelectuales irreversibles que los condenan a repetir el mismo
ciclo de pobreza que sufrieron sus padres; asimismo, de acuerdo con la Encuesta Nacional de
Salud y Nutricion (ENSANUT), en 2012, una proporcion equivalente a 2.8% de los menores de
cinco afios presentan bajo peso, 13.6% muestran baja talla, 1.6% desnutricion aguda (emacia-
cioén) y 23.3% anemia. La falta de acceso adecuado a los alimentos se agrava con la pérdida de
poder adquisitivo de los hogares. De acuerdo con el CONEVAL, entre 2008 y 2010, en un esce-
nario de crisis econdmica y volatilidad de precios internacionales de alimentos, la iinica carencia

social que aumentd su incidencia fue la alimentaria.” (PND 2013-2018: 44).

Continuando con el PND, se encuentra una linea de actuacion denominada México In-

cluyente, donde se establece que la Cruzada Nacional contra el Hambre es el instrumento de
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politica publica que el Estado mexicano ha decidido utilizar para: “Garantizar el ejercicio efec-
tivo de los derechos sociales que les permita desarrollarse plenamente como individuos, entre
ellos el acceso a la alimentacion y nutriciéon adecuada de las personas en condicidon de extrema
pobreza o con carencia alimentaria severa; es decir, un México sin hambre.” (PND 2013-2018:
53). De la igual forma, en el PND se sefala la estrategia 2.1.1 de la meta nacional México In-

cluyente:

“El asegurar una alimentacion y nutricién adecuada de los mexicanos, particularmente de aque-
llos en extrema pobreza o con carencia alimentaria severa, estableciendo como lineas de accion
combatir la carencia alimentaria de la poblacion a través de politicas publicas coordinadas y
concurrentes, priorizando la atencion de las familias en extrema pobreza; y facilitar el acceso a

productos alimenticios basicos y complementarios a un precio adecuado.” (PND 2013-2018: 53).

Para ello, plante6 el indicador VII.2.2. del PND donde se refiere a: “La poblacion en
pobreza extrema con carencia por acceso a la alimentacion, el cual identifica a la poblacion en
hogares en condicion de pobreza multidimensional extrema que presenta un grado de inseguri-
dad alimentaria moderado o severo.” (PND 2013-2018: 164). Para su puesta en marcha, se in-
tegraron diferentes Secretarias de Estado, mismas que orbitan en torno a la SEDESOL como eje
de la politica publica de desarrollo Social. Integrando 90 programas distintos donde participan
SEDESOL, SAGARPA, SEMARNAT, LICONSA, DICONSA, DIF, Oportunidades, SENER,
SSA, SCT, STPS, entre otras. Lo anterior da cuenta de la magnitud del programa y de la com-
plejidad inherente al mismo, al involucrar a buena parte del aparato administrativo del gobierno,

al tiempo que se coordina con los gobiernos estatales y municipales.

4.3.1. Conceptualizacion del hambre en programa nacional México Sin Hambre

De acuerdo con el CONEVAL (2013a) en distintos documentos de la SEDESOL se utilizan
diferentes conceptos como inseguridad alimentaria, carencia alimentaria y desnutricion de ma-
nera indistinta para referirse al hambre. La SEDESOL coincide en que la precision es relevante
y que debera quedar claro en el programa nacional México Sin Hambre. A continuacion se pre-
senta la definicion de hambre que se adopta para la Cruzada Nacional contra el Hambre y su

vinculacion con los otros conceptos que sefiala el CONEVAL. Si bien no existe una definicion
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consensuada del concepto hambre, la FAO (2014a) comtiinmente utiliza hambre como sindnimo
de desnutricion cronica, aunque también se refiere al hambre como privacion de alimentos, o a
la sensacion incomoda o dolorosa causada por no ingerir en un determinado momento suficiente
energia a través de los alimentos.

Asi, la problematica que describe el CONEVAL sobre el concepto de hambre no es ex-
clusiva de la SEDESOL. De hecho, al revisar los documentos del FAO se puede ver que el
término hambre se utiliza para describir diferentes problemadticas, incluida también la de inse-
guridad alimentaria. Existen diferentes maneras de aproximarse al hambre. Por ejemplo, solo
con base en la medicion multidimensional de la pobreza hay al menos cuatro aproximaciones.
Una es a partir del ingreso, en la cual el hambre se podria vincular al valor de la canasta alimen-
taria. Otra es a partir de la carencia de acceso a la alimentacion, mientras que las otras dos se
vinculan al concepto de pobreza y pobreza extrema. Para la Cruzada Nacional contra el Hambre
se decidi6 aproximarse al problema del hambre a partir de la pobreza extrema y la carencia de
acceso a la alimentacion (figura 15).

Para la Cruzada Nacional contra el Hambre (2014) el hambre se define como “la situa-
cion que enfrenta una persona al encontrarse en pobreza extrema y con carencia alimentaria”.
Esta definicion de hambre considera tanto el ingreso por debajo de la linea de bienestar minimo,
que representa el costo de una canasta de alimentos minimos necesarios para tener una nutricion
adecuada, asi como la carencia de acceso a la alimentacion, que se basa en el concepto de inse-

guridad alimentaria. A este concepto, CONEVAL le ha llamado pobreza extrema alimentaria.

Figura 15. Concepto de hambre de la Cruzada Nacional contra el Hambre.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion de SEDESOL, 2014.
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En el caso de México, la medicion multidimensional de la pobreza se aproxima al con-
cepto de seguridad alimentaria mediante la Escala Mexicana de Seguridad Alimentaria, defi-
niendo la carencia de acceso a la alimentacion como aquellas personas con inseguridad alimen-
taria moderada o severa. Existe un doble vinculo conceptual entre hambre y nutricién en la
Cruzada Nacional contra el Hambre. Por el lado de la pobreza extrema, el ingreso por debajo
de la linea de bienestar minimo indica que no se cuentan con los recursos suficientes para tener
una nutriciéon adecuada. Mientras que por el lado de la carencia de acceso a la alimentacion
sugiere que, por la inseguridad alimentaria que se padece, no se tiene acceso a alimentos sufi-
cientes, inocuos y nutritivos. Asi, la desnutricion tiene un papel muy relevante dentro de la
Cruzada Nacional contra el Hambre. Cabe senalar que por el lado de la pobreza extrema, el
concepto “hambre” se vincula con otros derechos sociales contemplados en la medicion multi-
dimensional de la pobreza, los cuales son: vivienda, servicios basicos, educacion, salud y segu-
ridad social (México Evalua, 2013a).

De acuerdo con SEDESOL, ello permite establecer una estrategia integral para la aten-
cioén del hambre en sus aspectos estructurales y dar cumplimiento a lo sefialado en el Articulo
4° de la Constitucion que dice “Toda persona tiene derecho a la alimentacion nutritiva, suficiente
y de calidad”. En este sentido, el esfuerzo que hace el Estado mexicano para garantizar el dere-
cho a la alimentacién de la poblacion en pobreza extrema alimentaria se justifica por el hecho
de que ese sector de la poblacion tiene la menor capacidad para gozar de una alimentacion sufi-

ciente, nutritiva y de calidad (figura 16).

Figura 16. El hambre como derecho humano.
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Fuente: SEDESOL, 2014a.
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Este planteamiento de la Cruzada Nacional contra el Hambre excluye a la obesidad y a
la diabetes por senalar solo algunas enfermedades, de la lista de problemas alimenticios vincu-
lados a la pobreza y se encuentra centrada en la incapacidad econémica para acceder a los ali-
mentos de calidad y en cantidad suficiente. Dicha perspectiva antagoniza con la informacion
disponible en la literatura especializada (Figueroa Pedraza, 2009) que menciona la posibilidad
de encontrarse en una doble situacion de obesidad y malnutricion por deficit en relacion directa
con la vulnerabilidad que produce la obreza y que a su vez contribuye a la prevalencia e
interrelacion de enfermedades cronicas no transmisibles como la diabetes, hipertencion,
dislipidemias entre otras (Velazquez-Monroy y otros, 2003).

Por lo que la focalizacion parte de un supuesto erroneo que supone que el hambre
vinculado al ingreso es el mayor reto en materia nutricional y alimenticia. Una posible
explicacion para la construccion equivoca del problema se encuentra en la propia
caracterizacion que SEDESOL (2014d) hace de la pobreza alimentaria. Sefialando que “la gente
que tiene hambre tiene prisa, por eso la Cruzada arranco sin demoras, porque la atencion del
hambre en México es un imperativo que no puede esperar mas.” Con lo que parecieran que la
secretaria se disculpa de antemano por la falta de rigurosidad al momento de plantear de forma

apresurada el problema central del programa de politica social.

4.3.2. Diseiio de programa México Sin Hambre

El programa nacional México Sin Hambre sistematiza la estrategia general que orienta las ac-
ciones y programas sociales que participan en la Cruzada Nacional contra el Hambre, para
alcanzar sus objetivos, metas e indicadores; describe su proceso de expansion y define su pro-
blematica, poblacion objetivo, estrategias y lineas de accion a seguir. Integra los elementos téc-
nicos de disefio, planeacion e instrumentacion del programa con el fin de ampliar la informacion
sobre la estrategia y exponer a las y los interesados los elementos técnicos para su analisis. Se
trata de una estrategia transversal que busca atender un problema multifactorial, por lo que la
definicion del arbol de problemas no es lineal entre las causas y la problematica a estudiar (fi-

gura 17).
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Figura 17 Arbol de problemas de la Cruzada Nacional contra el Hambre, 2014.
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El problema del hambre y la malnutricion se vincula con varios elementos importantes.
En primer lugar, con los factores econdomicos y sociales de la poblacion, ya que las personas
podran lograr un mejor aprovechamiento de los alimentos a medida que cuenten con servicios
basicos de la vivienda, como agua potable y drenaje, en un entorno saludable, con una vivienda
digna de materiales duraderos y firmes, sin hacinamiento y con las condiciones adecuadas en
materia de salud y educacion, haciendo énfasis en una educacion nutricional. En segundo lugar,
se relaciona con el nivel de ingreso de las personas para poder acceder a una canasta alimentaria
suficiente y de calidad; y en tercero, con la existencia de un abasto adecuado de productos, ya
sea por la presencia de un sistema de abasto o por la posibilidad de producir alimentos de los
hogares y colocar sus excedentes en el mercado. En este sentido, resulta importante impulsar la
produccion de alimentos y su comercializacion en las zonas marginadas, asi como el desarrollo

de dichas zonas, ya sea por medio de apoyos directos a los productores o con un fortalecimiento
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en la infraestructura que permita elevar la posibilidad de vincularse y articularse a los mercados.
Finalmente, se considera que la ausencia de una participacion comunitaria efectiva en las etapas
de diagnostico y definicion de necesidades puede conllevar a la exclusion voluntaria o involun-
taria de las personas en mayores condiciones de pobreza. Por este motivo, la participacion co-
munitaria se considera un elemento necesario para la superacion de las personas en situacion de
pobreza, pues previene que algunos sean excluidos de los programas de transferencia y de los
apoyos generados para desarrollar sus capacidades.

A partir de la conceptualizacion y diagnoéstico del “hambre”, el gobierno federal decidio
atender al total de la poblacion en la doble condicion de pobreza alimentaria y pobreza extrema
por medio de la estrategia México Sin Hambre, buscando impactar en la permanencia y susten-
tabilidad de los derechos que adquiere la poblacidn objetivo. La matriz de marco logico (MML)
establece como finalidad del programa abatir la incidencia de personas en condicionas de po-
breza extrema de alimentacion, transformando los entornos social y econdmico, mejorando la
inclusion y la participacion social, asi como el desarrollo comunitario. Mismo que sera obser-
vado a partir de la “cobertura de atencion a los derechos sociales y el bienestar econdmico de
las personas en situacion de pobreza extrema de alimentacion de acuerdo al caracter multidi-
mensional de la pobreza establecido en la LGDS” El proposito es lograr que las 7.01 millones
de personas que se encuentran en situacion de pobreza extrema de alimentacion superen dicha
condicion. Adicionalmente, la MML establece seis objetivos especificos para el cumplimiento

de la meta general del programa:

1) Cero hambre a partir de una alimentacién y nutricion adecuada de las personas en pobreza mul-
tidimensional extrema y carencia de acceso a la alimentacion.

2) Disminuir la desnutricion infantil aguda y crénica, y mejorar los indicadores de peso y talla de
la nifiez.

3) Aumentar la produccion de alimento y el ingreso de los campesinos y pequefios productores
agricolas

4) Minimizar las perdidas post-cosecha y de alimentos durante su almacenamiento, trasportacion,
distribucion y comercializacion.

5) Promover el desarrollo econdmico y el empleo en las zonas de mayor concentracion de pobreza
extrema de alimentacion.

6) Promover la participacion comunitaria para la erradicacion del hambre.

94



Dichos objetivos buscan atender a la poblacion en condiciones de pobreza extrema de ali-
mentacion, en una estrategia integradora a efecto de elevar la eficiencia y el impacto de las
acciones y programas de los tres 6rdenes de Gobierno. Es importante mencionar que la estrategia
incentiva a que los programas prioricen la atencidon hacia la poblacion objetivo antes definida,
sin que ello implique que el total de los programas s6lo atienda a esta poblacion. Cabe resaltar
que cada programa incorporado a la estrategia general tiene lineamientos de operacion propios,
por lo que el programa nacional Sin Hambre busca que los programas recojan las necesidades
de la poblacion en situacion de pobreza extrema de alimentacion y las incorporen en su planea-
cion, utilizando las herramientas para identificacion, priorizacion y seguimiento.

A nivel de la comision intersecretarial de la CNcH las distintas dependencias involucra-
das definen su asignacion presupuestal. Los estados y municipios son informados sobre el monto
de los recursos asignados para su entidad y localidad. En el orden municipal se integra la matriz
de trabajo que busca dar respuesta a las demandas presentadas por los comités comunitarios y
la subsecretaria de desarrollo comunitario y participacion social de la SEDESOL informa a los
comités de las acciones a realizar, ademas de dar seguimiento de las obras y las acciones que se
emprenderan. Finalmente, los drdenes estatales y federales integran sus propias matrices de tra-
bajo en funcidn de la informacion recopilada. Lo anterior emplea una estrategia de planeacion
de doble via, desde el nivel federal hasta los comités comunitarios para la obtencioén de infor-
macion sobre las necesidades especificas a nivel local y de regreso para la administracion y

vigilancia de los recursos destinados en el marco de la CNcH (Anexo A.4.1).

4.3.3. Herramientas de control y seguimiento

En este proceso se incluye la identificacion de aquellos programas que resultan mas pertinentes
para ser considerados en la estrategia y se incluye el proceso de seguimiento de acciones, metas
y resultados, asi como los distintos procesos de evaluacion que permiten retroalimentar la toma
de decisiones, plantear necesidades presupuestales y de nuevos proyectos. También se considera
la definicion anual de un catdlogo de acciones y programas con los que se trabaja de manera

prioritaria, lo cual no excluye de considerar acciones concurrentes que detonen el desarrollo de

95



las zonas marginadas o impacten directamente en la calidad de vida de la poblacion objetivo.

En ella se enlistan diez acciones concretas (Anexo A.4.2):

1)
2)
3)

4)

5)
6)
7)
8)
9)

La comision intersecretarial de la CNcH define las zonas de trabajo.

La comision intersecretarial estatal informa a las dependencias y municipios participantes.

La comision intersecretarial municipal le informa a la autoridad municipal del inicio de la parti-
cipacion comunitaria, revisando las condiciones generales de las zonas en un marco diagnostico.
La subsecretaria de desarrollo comunitario y participacion social convoca a la primera asamblea
en la comunidad para informar y obtener la anuencia de inicio.

Se elabora un autodiagnostico donde se listan las necesidades de la comunidad

La comisidn intersecretarial de la CNcH incorpora el autodiagnostico en su planeacion.

La asamblea valida las necesidades identificadas.

Se integran cuatro matrices de intervencion, y planes de desarrollo comunitario.

La asamblea valida las matrices y los planes de desarrollo comunitario.

10) Se presenta ante la comision intersecretarial municipal el listado de necesidades de los comités

comunitarios, para que cada dependencia los integre a su proxima programacion anual.

Las etapas de control y seguimiento se retroalimentan gracias al proceso de evaluacion

continua que considera la opinidn de los beneficiarios y las autoridades municipales y estatales;

los resultados de evaluaciones externas y el uso de cuatro herramientas que incluyen la activa

participacion ciudadana en las tareas de acompafamiento, seguimiento y retroalimentacion a

través del comité de expertos, el consejo nacional y sus capitulos en las entidades federativas y

los grupos de trabajo de las comisiones intersecretariales nacional, estatales y municipa-

les(Anexo A.4.3). En el ambito federal, la comision intersecretarial es el 6rgano ejecutivo que

vincula el quehacer de las instituciones involucradas y coordina la implementacion de los pro-

gramas de manera armonica (Anexo A.4.4).
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Capitulo V. Programa de Comedores Comunitarios

“Todos deberiamos suftir un poco de hambre para paliar el ham-
bre que hay en este mundo.”

Mahatma Gandhi.

Los Comedores Comunitarios son uno de los programas sociales que se enmarcan en el esfuerzo
de politica publica de gobierno mexicano para hacer frente al problema de la pobreza alimenta-
ria. Se trata de un conjunto de proyectos que persiguen los mismos objetivos en todo el pais por
medio de una estrategia de intervencion establecida en las reglas de operacion del programa
(ROP). En este capitulo se analizan los elementos que integran el programa de politica social
Comedores Comunitarios. Partiendo de la problematizacion realizada por el programa como el
elemento fundamental para conocer el disefio propuesto para hacer frente a la problematica
identificada, la dindmica de implementacion que se ha seguido en el programa y el seguimiento

que se realiza del mismo.

5.1. Analisis de la definicion del problema

Para la CEPAL (2014) los problemas sociales son carencias o déficits que existen en un grupo
poblacional especifico y constituyen una brecha entre lo socialmente deseado y la realidad. Se
trata de situaciones observables que requieren de un analisis cientifico-técnico con indicadores
claramente definidos, donde es deseable que su caracterizacion técnica se corresponda con las
demandas efectivas de la poblacion. En el siguiente apartado se revisa el diagnostico y propuesta
de atencion del programa de Comedores Comunitarios especificado por la SEDESOL (2014d).
En él, se analizan 1) los elementos de la matriz de marco 16gico (MML) del programa (arbol del
problema, causas y efectos del problema) que de acuerdo a la Ley General de Contabilidad
Gubernamental deben existir para el caso de los programas presupuestarios sujetos a reglas de
operacion (ROP); 2) la construccion del problema publico que se busca combatir (identificacion,
evolucion y estado actual) establecida en las ROP del programa Comedores Comunitarios para
el ejercicio fiscal 2014; y 3) los objetivos general y especificos planteados por el programa. Es

importante agregar que un problema social no es la ausencia de cobertura o falta de entrega de
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un servicio especifico. Para la CEPAL (2014), esta omision podria ser una de las causas del
problema social, pero no el problema en si. Limitar un problema social a la gestion, calidad o
cantidad en la oferta de servicios sociales restringe enormemente la posibilidad de alcanzar los

objetivos perseguidos.

5.1.1. Matriz del Marco Logico del Programa

La metodologia de marco l6gico es una herramienta que permite entender la l6gica de una poli-
tica publica tanto en su ambito normativo como en lo que respecta a la operacion de la politica
(Arias Torres, 2012). Identificando en ella 1) la definicion del problema; 2) el disefio; 3) la
implementacion; y 4) el seguimiento/ evaluacion de los programas publicos. La MML contem-
pla dos etapas, en primer lugar se identifica el problema y las alternativas de solucion, em-
pleando para ello un 4rbol de problemas (imagen actual de la realidad) y un arbol de soluciones
(imagen de una situacion mejor). En segundo lugar, la politica publica queda sistematizada pro-
piamente en una MML, un cuadro de cuatro filas y cuatro columnas.

En las filas se presenta informacion de cuatro niveles de objetivos: 1) el fin o momento
normativo de la politica; 2) el proposito o momento practico/ operativo de la politica; 3) los
componentes que establecen lo que se habra de generar durante la ejecucion de un programa
publico; y 4) las actividades o acciones que se realizaran durante la ejecucion del programa. En
las columnas se registra 1) el resumen narrativo o descripcion de los cuatro niveles; 2) los indi-
cadores que permitiran controlar el avance de la politica; 3) los medios de verificacion que per-
mitiran dar seguimiento y evaluar a los logros alcanzados; y 4) los supuestos que permiten de-
tectar factores externos que podrian incidir en el logro de los objetivos (figura 18).

La obligatoriedad de todas las dependencias gubernamentales para integrar la MML en
su quehacer diario encuentra sustento normativo en La Ley General de Desarrollo Social (2004)
donde se crea el CONEVAL, La Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria
(2006) que detalla los requerimientos y el uso de indicadores de desempeiio; la reforma fiscal
de 2007 donde se detalla el sistema de evaluacion de desempefio (SED) con una orientacion a
la gestion basada en resultados, los lineamientos generales para la evaluacion de los programas
federales (2007) y el acuerdo para la implementacion del SED (2008) que requiere la emision

de un programa de evaluacion anual para los programas presupuestarios, estableciendo que la
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informacion generada debera ser divulgada al publico. Lo anterior hace de la MML el punto de

partida idoneo para iniciar con el analisis de cualquier programa social.

Figura 18. Etapas del ciclo de politicas publicas en la matriz de marco légico.
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Fuente: Arias Torres, 2012

5.1.1.1. Arbol del problema

El arbol del problema constituye el punto de partida al momento de elaborar una MML, se trata
de una técnica que identifica un problema central o situacion negativa de caracter publico y los
elementos de causalidad que se encuentran asociados al mismo. En él, se formula un problema
central a manera de tronco del arbol, se establecen las causas del problema a manera de raices
del arbol y se identifican los efectos negativos producidos por el problema a manera de la copa

del arbol, relacionando los tres componentes de una manera grafica (figura 19).
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Figura 19. Arbol del problema del Programa de Comedores Comunitarios.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el diagndstico de SEDESOL, 2014a.

La construccion del problema publico forma parte de lo que Wayne Parsons (2012) de-
nomina el mesoanalisis y constituye el enlace que vincula la definicién de los problemas, la
definicion de las agendas y el proceso de toma de decisiones. La génesis de toda politica piblica
es el reconocimiento de un problema que al ser publico, debe ser atendido por el Estado. En este
caso, el reconocimiento del problema publico puede rastrearse a las discusiones sobre pobreza,
desigualdad y marginacion que se desataron a partir de las recurrentes crisis economicas de los
afios 1970 a 1980 (Boltvinik, 2006c), llevando al presidente Carlos Salinas de Gortari a la pre-
sentacion del Programa Nacional de Solidaridad Social para “revertir la baja en los niveles de
vida” de los mexicanos. Este tema llevaria a la creacion de la SEDESOL como secretaria res-
ponsable de la implementacion de la politica social del gobierno mexicano (Levy, 2009) y a la

puesta en marcha de tres programas contra la pobreza y el hambre en los ultimos 25 afios, sin
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que éstos hayan logrado una disminucion significativa del problema. Por lo que respecta a la

problematizacion realizada por los Comedores Comunitarios, estos plantean que:

“El acceso insuficiente a alimentos variados y de calidad para un amplio sector de la poblacion
en México se ha hecho evidente a partir de las mediciones de pobreza... El nimero y proporcion
de la poblacién que enfrenta obstaculos para acceder a una alimentacion satisfactoria, [...] se
mantienen en niveles que indican que la realizacién del derecho humano a una alimentacion

adecuada atin no es una realidad para toda la poblacion en México.” (SEDESOL, 2014b: 16).

Bajo esta perspectiva, la pobreza es un problema de acceso a alimentos variados y de
calidad para un sector de la poblacion identificado por CONEVAL como. Dicho problema ad-
quiere su matiz publico en la perspectiva de la alimentacion como un derecho humano y llevan

a la propuesta de una politica publica sectorial para revertir dicho problema (figura 20).

Figura 20. Problematizacion de la pobreza en el programa Comedores Comunitarios.
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Fuente: Elaboracion propia con base en Wayne Parsons, 2012 y SEDESOL, 2014b.

El indicador construido por CONEVAL para medir la carencia de acceso a los alimentos
de los hogares en México es la Escala Mexicana de Seguridad Alimentaria (EMSA), la cual
mide a través de doce preguntas el grado de inseguridad alimentaria y la carencia por acceso a
la alimentacion (Carrasco y otros, 2008). Desprendiendo tres categorias para agrupar a los gra-
dos de inseguridad alimentaria, a la que clasifica como severa, moderada y leve. Para fines del
programa, se identifico a las personas con carencia por acceso a la alimentacion a quienes viven
en hogares con un grado moderado y severo en la EMSA y se cruzo con la variable pobreza
extrema, es decir, poblacion con tres o mas carencias en la medicion multidimensional de la

pobreza de CONEVAL (grafica 17).
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Grifica 17. Personas en pobreza extrema y alimentaria, 2008-2014.
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Fuente: Elaboracion propia con datos de SEDESOL, 2014c y CONEVAL, 2014.

Para fines de la CNcH esta combinacion de pobreza extrema e inseguridad alimentaria

es lo que se entiende como “hambre” y es una manera de medir el “Acceso insuficiente a ali-

mentos variados y de calidad en los territorios urbanos y rurales de las Zonas de Atencion Prio-

ritaria” al cudl se vincula con tres grandes causas o condiciones que determinan en la aparicion

del problema:

“1) Baja disponibilidad y abasto insuficiente de alimentos. Esta situacion se deriva de la pérdida
o merma de alimentos; de los canales limitados de comercializacion y abasto, debido en buena
medida a la dispersion y aislamiento de un ntimero significativo de localidades en el pais; y de
la baja produccion agricola nacional, que se debe entre otros factores al deterioro de las tierras
cultivables y a los activos productivos limitados; 2) Bajo acceso econdomico a los alimentos.
Derivado de los bajos ingreso y el bajo capital humano en las regiones marginadas del pais,
donde se presentan situaciones de escasa participacion comunitaria, rezago educativo, carencia
de acceso a los servicios médicos y baja cobertura de la seguridad social; y 3) Consumo inade-
cuado y bajo aprovechamiento de los alimentos, debido a los malos habitos en el consumo de
alimentos y a la inadecuada preparacion, manejo y consumo de los mismos, vinculado a las
carencias en calidad de los materiales, los espacios y los servicios de la vivienda involucrados

en el procesamiento y preparacion de alimentos.” (SEDESOL, 2014a: 21).

El primer punto utilizado para explicar el acceso insuficiente a los alimentos, es la baja

disponibilidad de alimentos y el abasto insuficiente. Sin embargo, la informacion disponible de
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la FAO (2013) contradice este supuesto, sefialando en su ultimo informe sobre seguridad ali-

mentaria para América Latina y el Caribe que:

“La produccion agricola en América Latina y el Caribe ha superado en términos agregados el
crecimiento de la poblacion y también de la demanda, por lo que se puede afirmar que la dispo-
nibilidad de alimentos ha sido creciente... los problemas de hambre y desnutricion en la region

no provienen de escasez o insuficiente disponibilidad de alimentos.” (FAO, 2013: 19).

La FAO (2014b) utiliza el indicador de acceso insuficiente a los alimentos como un ele-
mento central de la inseguridad alimentaria, para tal fin convierte a la produccion nacional de
alimentos en energia alimentaria por persona utilizando como unidad de medida las kilocalorias.
Tras tomar los datos de produccion nacional de alimentos excluyendo aquellos que no son de
consumo humano y los resultados de la balanza comercial en la materia (exportaciones menos
reserva y perdidas en la produccion, distribucion y preparacion de la comida. De esta manera,
es posible establecer que la oferta agregada de alimentos en México fue de 3,144 Kcal por per-
sona, lo que lo situa por arriba de la media mundial de 2,840 Kcal y de las estimaciones ener-
géticas de CONEVAL (2013b) que establecen como requerimiento energético promedio 2,253.8
y 2,093.9 Kcal para los sectores rural y urbano (grafica 18).

Grafica 18. Comparativo del consumo en kilocalorias por persona en México, 2013.
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Fuente: Elaboracion propia con datos de CONEVAL, 2013ay FAO 2013.

Como se entenderd, esta informacion es el resultado de mediciones promedio y no quiere

decir que todas las personas en México se encuentren en ¢l, pero si hace patentes dos cosas. En

103



primer lugar es mas comun encontrar problemas de malnutricion por exceso (Kaufer-Horwitz y
Garnica-Correa, 2008) en nuestro pais, donde se consumen en promedio 970 Kcal mas de las
que corresponden al nivel de actividad de la poblacién y en segundo lugar, el supuesto que
SEDESOL estable como una causa del acceso insuficiente a los alimentos, no se sostiene en
funcion de la evidencia empirica.

Los tres elementos asociados a la baja disponibilidad y acceso insuficiente a los alimen-
tos son 1) la pérdida o merma; 2) los canales limitados de comercializacion; y 3) la baja produc-
cion agricola. De acuerdo con la SAGARPA (2014), en México se desperdician 10 mil toneladas
de alimentos durante la produccion, postcosecha, procesamiento, distribucion y consumo final,
lo que implicaria un desperdicio anual de 84 Kg por persona. Si bien, esto indica que aproxima-
damente el 31% de la produccion nacional de alimentos se pierde, trayendo consigo grandes
problemas como la descomposicion del suelo, la contaminacion del agua, la disminucion de la
biodiversidad y la emision de gases de efecto invernadero (Lipinski y otros 2013). No se puede
vincular de manera directa a la falta de disponibilidad de alimentos, por el contrario, la infor-
macion disponible establece que a mayor seguridad alimentaria, mayor sera el desperdicio de
comida (grafica 19) y para el caso de México, el desperdicio anual en kilogramos por persona

es menor al de EE. UU. (115 Kg) y la Unién Europea (95 Kg).

Grifica 19. Kilocalorias diarias pérdidas o desperdiciadas por persona.
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Fuente: Lipinski y otros, 2013.

En lo referente a los canales de distribucion, SAGARPA (2010) los clasifica en moder-
nos y tradicionales. Los primeros poseen estandares privados impuestos por las tiendas de au-

toservicio, particularmente en las compras directas al productor y los segundos, tienen un uso
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practicamente nulo de normas y estandares. Las transacciones operan con base en relaciones de
confianza y reputacion (Centrales de abasto, tianguis, mercados municipales y mercados sobre
ruedas). A partir de esta clasificacion, es posible establecer una relacion directa entre el tamafio

de las localidades y el tipo de canal de comercializacion preponderante (grafica 20).

Grafica 20. Penetracion de los canales de comercializacion en México, 2010.
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Fuente: SAGARPA, 2010.

De acuerdo con la SAGARPA, los canales modernos de comercializacion presentan per-
didas por concepto de mermas y desperdicios en alimentos de un 7% a 15% situacion que se
duplica en los canales tradicionales que suelen tener pérdidas de entre un 15% y un 35%. Sin
embargo, esta situacion no esté relacionada con el desabasto. Por lo que respecta a la idea de la
baja produccion agricola, SEDESOL utiliza el Sistema de Cuentas Nacionales de INEGI como
porcentaje del PIB total para identificar una disminucién en la misma (grafica 21), dando la
impresion de que efectivamente se trata de un sector en declive, sin embargo si se observa en el
mismo periodo el valor de comercializacion, encontramos que la produccion agricola no ha dis-
minuido, esta se mantiene por el rango del 3% del PIB. Es importante sefialar que SEDESOL
no depuro los datos sobre la produccion en el sector primario de la economia e incluyeron a la
explotacion forestal como productor de alimentos, por eso los datos presentes en el diagnostico

de SEDESOL (2014a) difieren marginalmente de los aqui expuestos.
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Grafica 21. Produccién agricola, 2000-2014.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion del Sistema de Cuentas Nacionales, INEGI, 2015.

Como se puede observar, esta primera causa y conjunto de elementos asociados a ella
no se sostienen en funcion de la evidencia empirica disponible. Resultando en una aproximacion
erronea del programa al problema del acceso a los alimentos por parte de la poblacion mexicana.
El segundo punto utilizado para explicar el acceso insuficiente a los alimentos variados y de
calidad es el bajo acceso economico a los alimentos en los hogares mexicanos. Este es un indi-
cador construido por CONEVAL y establece la capacidad de las personas y hogares para com-
prar alimentos en funcion de su ingreso. COmo se observo en paginas posteriores, el problema
de desabasto y baja disponibilidad no son constantes en el mercado alimenticio mexicano que
pongan en riesgo el acceso a los alimentos disponibles, por lo que la falta de recursos familiares
para adquirir comida constituye el problema nodal de la pobreza alimentaria, donde se puede
establecer que un hogar que carece del recurso econdmico suficiente para comprar alimentos,
tendra un acceso deficiente o nulo a los mismos.

La metodologia para la medicion de la pobreza alimentaria utilizada por CONEVAL
(2015), plantea el valor monetario de una canasta basica de alimentos que incorporan los reque-
rimientos energéticos minimos para una persona. Esta canasta constituye una linea de bienestar
minimo que permite identificar si las personas se encuentran en situacion de pobreza alimenta-

ria, es decir, si no alcanzan a comprar alimentos en cantidad suficiente aun cuando destinen todo
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su ingreso a tal fin. La evolucion en el costo de la canasta alimentaria (grafica 22) puede utili-
zarse para identificar como ha evolucionado la pobreza alimentaria. Si bien no es posible esta-
blecer una relacion directa entre el incremento en los precios de la comida y el nimero de per-
sonas en situacion de pobreza debido a la periodicidad de los datos, si se puede observar una

tendencia compartida por ambas variables (grafica 23).

Grafica 22. Evolucion mensual del valor de la canasta alimentaria, 2007- 2015.
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Griéfica 23. Porcentaje de la poblacion en pobreza alimentaria en México, 1992-2010.
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Fuente: CONEVAL (2013, a).
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Otro elemento destacado de este indicador, es el incremento porcentual anual de la ca-
nasta alimentaria, que es de 15.09% promedio anual para el &mbito urbano y 5.5% para el ambito

rural, lo que situa a los precios de los alimentos muy por encima de la inflacion (grafica 24).

Grifica 24. Evolucion del valor de la canasta alimentaria y del INPC, 2007-2015.
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Fuente: CONEVAL, 2015.

En este punto el Programa identifica lo que posiblemente sea la causa principal del ac-
ceso limitado a los alimentos por parte de la poblacion, la falta de ingresos. Tal como lo sefialan
los resultados de la ENIGH 2012, a mayor ingreso, es posible identificar una menor proporcion

del gasto destinado a la compra de alimentos y viceversa (grafica 25).

Grifica 25. Proporcion del gasto destinado a la compra de alimentos por decil, 2012.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion de la ENIGH, 2012.
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Algo que se ha estudiado recientemente es la eleccion individual al momento de adquirir
comida, donde es posible identificar que las personas optan por alimentos mas econémicos al
momento de no tener ingresos suficientes (cereales y legumbres) y por el contrario, buscan ad-
quirir alimentos mas “sabrosos” y costosos (productos carnicos) al momento de contar con un
ingreso mayor (grafica 26), sin que esto se relacione con un adecuado balance nutricional

(Banerjee y Duflo, 2012).

Grifica 26. Categorias de gasto en alimentos por decil, 2012.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion de la ENIGH, 2012.

El Programa asocia esta causa al bajo capital humano de la poblacion que padece la
carencia de acceso a la alimentacion. Si se revisa este supuesto relacionando el nivel educativo
y el grado de inseguridad alimentaria, se puede establecer que a menor nivel educativo, mayor
sera la tendencia a experimentar inseguridad alimentaria, si bien el problema no se explica a
partir de la unicausalidad de una variable, se puede observar que las personas con primaria in-
completa fueron las mas propensas a presentar carencia alimentaria, con una incidencia del
28.6% para 2008 que se incremento a 32.4% en 2010, es importante destacar que esta tendencia
al incremento se presentd en todos los grupos de nivel educativo y que el grupo de primaria

completa y secundaria incompleta fue el que mas crecid en el periodo (tabla 9).
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Tabla 9. Caracteristicas de las personas que presentan carencia alimentaria, 2008-2010.

Indicad Personas Incidencia

naieacores 2008 2010 2008 2010
Nacional 23,837,862 27,983,691 21.7% 24.9%
Sexo
Hombre 11,592,441 13,757,228 21.8% 25.1%
Mujer 12,245,421 14,226,463 21.7% 24.7%
Nivel educativo
Primaria incompleta 11,032,902 12,152,011 28.6% 32.4%
Primaria completa o secundaria incompleta 5,468,690 6,228,129 24.3% 28.4%
Secundaria completa o mayor nivel educativo 5,959,728 7,994,907 13.9% 17.0%
No disponible 1,376,552 1,608,644 24% 26.9%
Grado de inseguridad alimentaria
Seguridad alimentaria 59,097,494 62,666,584 53.9% 55.7%
Inseguridad alimentaria leve 26,700,346 21,913,704 24.4% 19.5%
Inseguridad alimentaria moderada 14,059,065 15,798,727 12.8% 14.0%
Inseguridad alimentaria severa 9,778,797 12,184,964 8.9% 10.8%

Fuente: Elaboracion propia con informacion de CONEVAL, 2012.

Tomando de referencia los resultados de la EMSA se encontré que el 44.3% de las per-
sonas en México presentaba algiin grado de inseguridad alimentaria, situacion que se ha incre-
mentado en los grupos de inseguridad alimentaria moderada y severa. El tercer y Gltimo punto
identificado con el acceso insuficiente a los alimentos es el consumo inadecuado y bajo aprove-
chamiento de los alimentos. Para tales efectos, el arbol de problemas del Programa identifica
dos factores: 1) los malos habitos alimenticios y de higiene; y 2) la inadecuada preparacion,
manejo y consumo de los alimentos. En este caso, el Programa hace referencia a la modificacion
en la dieta mexicana, dando paso a una mayor ingesta de alimentos procesados ricos en proteinas
de origen animal, azucares refinados, grasas saturadas y bajos en fibra. En este caso, no se trata
de una situacion atribuible propiamente al ingreso, si bien la situacion econdmica determina en
parte el acceso a los alimentos, la ENIGH muestra una tendencia a la homogenizacion en la

dieta del mexicano, asimilando en gran medida a la dieta de las sociedades industrializadas.

“Entre los principales cambios alimentarios que se presentan en México en la actualidad, desta-
can un menor consumo de tortilla y frijol y una mayor ingestion de pan blanco, pastas, arroz,
azulcar, sal, aceite y grasas, golosinas, refrescos embotellados y comidas rapidas. De esta forma,
la dieta pierde fibra y almidon, a la vez que incrementa su aporte de sodio, sacarosa, colesterol

y acidos grasos, en particular los saturados.” (Kaufer-Horwitz y Garnica-Correa, 2008: 44).
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Por lo que refiere a la inocuidad como factor que incide en la salud de las personas, se

hace referencia a la FAO al establecer que:

“La rapida urbanizacion de las ciudades ha traido como consecuencia una creciente demanda de
servicios de primera necesidad como el suministro de agua potable y la eliminacion de residuos,
servicios que siguen siendo insuficientes. La inocuidad de los alimentos es un tema de salud
publico debido a los siguientes factores: (i) la creciente carga de las enfermedades transmitidas
por los alimentos y la aparicion de nuevos peligros de origen alimentario; (ii) cambios rapidos
en la tecnologia de produccion y elaboracion de alimentos; y, (iii) avances y desarrollo de nuevas

y mejores técnicas de analisis e identificacion de microorganismos.” (SEDESOL, 2014b: 49).

Este tema que corresponde propiamente a la Secretaria de Salud se encuentra relacionado
principalmente con los espacios de la vivienda, mismos que pueden propiciar las condiciones
insalubres al momento la preparacion, manejo y consumo de alimentos. De acuerdo con el Censo
de 2010 encontramos indicadores que dan cuenta de la calidad de los espacios habitacionales en

Meéxico (grafica 27).

Griéfica 27. Viviendas con problemas en la calidad de los espacios habitacionales.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion de INEGI, 2010.

Las deficiencias en estos espacios explican problemas de salud atribuibles a la alimen-
tacion. Por lo que respecta a las consecuencias del acceso insuficiente a alimentos variados y de
calidad, el resultado directo esperado es una baja ingesta de energia y de nutrientes. Sin em-
bargo, no necesariamente van de la mano ya que se puede tener una ingesta de Kcal adecuada o

inclusive excesiva sin que esto represente una ingesta nutricional suficiente. Tradicionalmente
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el conteo de calorias ha sido la herramienta fundamental de los programas de atencioén alimen-
ticia por tratarse de una unidad de medida relativamente sencilla, sin embargo es una represen-
tacion poco precisa del estado nutricio.

Sin reparar en la diferencia entre baja ingesta energética y contenido nutricional, el Pro-
grama establece que la deficiencia energético-proteinica puede reducir la inmunidad, degradar
el desarrollo fisico y mental de las personas y reducir su desempefio en la vida diaria, estable-
ciendo a partir de los criterios de la OMS cuatro grupos de interés por su vulnerabilidad ante la
falta de una alimentacion adecuada: 1) primer infancia (de 0 a 5 afios); 2) preescolar y escolar
(de 6 a 12 afios); 3) mujeres embarazadas; y 4) adultos mayores (65 afios y mas). Adicionalmente
el Programa establece cuatro grandes consecuencias derivadas del problema central: 1) Baja
productividad; 2) bajo aprovechamiento escolar; 3) desnutricidon; y 4) mayor vulnerabilidad a
enfermedades. En lo tocante a la productividad existe controversia respecto a lo que el déficit
de nutrientes pude generar en relacion con la generacion de riqueza, algunos estudios (Banerjee
y Duflo, 2012) estableen que al mejorar la ingesta calorica en un 10%, la productividad de un
trabajador agricola aumenta cuando mucho un 4% y si se duplicara su ingesta actual de calorias
y se mejorara su nutricion, el incremento en sus ingresos seria de un 40%, pero esto solo apli-
caria para aquellas personas con una ingesta inferior a las 1,000 Kcal al dia. Para los grupos
cercanos a las 2000 Kcal o superiores, la repercusion en la productividad seria imperceptible.

El problema de la productividad no es una situacion remediable en el corto plazo, para
la OMS, la relacion entre la ingesta nutricional y el crecimiento del PIB se establece en la falta
de ingesta de alimentos de calidad y en cantidad suficientes en la primera infancia. Al establecer
como grupo de interés a los menores de 12 afios, no se espera que estos formen parte de la
poblacién econdmicamente activa en el corto plazo, por ello no se puede medir el logro de los
Comedores en materia de productividad por medio de la ingesta caldrica de los beneficiarios.
Sino en lo que podria representar para los infantes en el futuro. Situaciéon que no aplica en el
caso de los mayores de 65 afos quienes no incrementaran su productividad laboral debido a su
ciclo de vida. Por lo que refiere al aprovechamiento escolar, existen diferencias notables entre
el crecimiento del menor en el primer afio de vida, del primer afio a los seis afnos de vida y de
los seis alos 11 0 12 afios. En el primer afio de vida el peso y la estatura del menor incrementaran
en un 50% y su peso se triplica, en este periodo una dieta inadecuada puede generar problemas

cognitivos permanentes que impiden el desarrollo de competencias motrices y de lenguaje. De
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primer afio al quinto o sexto afio de vida, se incrementa la estatura otro 50% y se duplica el peso.
En ambos periodos no existen diferencias nutricionales entre hombres y mujeres. Posterior-
mente, se inicia una etapa denominada de crecimiento latente donde se estabilizan las tasas de

crecimiento somatico y los cambios corporales se efectian de manera gradual:

“Se acentta el dimorfismo sexual y son evidentes las modificaciones en la composiciéon corporal;
se almacenan recursos en preparacion para el segundo brote de crecimiento y los indices de
crecimientos varian de manera significativa... En esta etapa, que va delos seis a los 10 u 11 afios
de edad se incrementa en el peso y la estatura se mantienen constantes; conforme aumenta la

edad, éstos son mayores en las mujeres que en los hombres.” (Plazas y Johnson, 2008: 79).

Un aporte energético inadecuado puede explicar la posible falta de atencion en clase y
limitaciones en el aprendizaje. Sin embargo, el bajo aprovechamiento escolar no es causado
unicamente por el dafio nutricional en etapas tempranas o a la baja ingesta de alimentos nutriti-
vos, sino a otros factores medioambientales y sociales como el nivel socioeconémico y cultural
de la familia, carencias comunitarias y escolares (Jadue, 2007). La desnutricion en México es
estimada por el Instituto Nacional de Salud Publica a través de los resultados antropométricos
obtenidos en la ENSANUT en menores de 5 afios, poniendo especial énfasis en la emaciacion
(perdida involuntaria de mas del 10% del peso), el retraso en el crecimiento por un bajo peso
para la edad, la baja talla como resultado de los efectos negativos acumulados en el tiempo. De
acuerdo con estos criterios el 2.8% de los menores de 5 afios presentaban bajo peso, el 13.6%

tenian baja talla para su edad y el 1.6% presentaban una condicion de bajo peso por emaciacion.

“Los datos indican claramente que la desnutricion en menores de cinco afios ha disminuido en
los ultimos afios, mejoria atribuible a las intervenciones sistematicas en el campo de salud pu-
blica, programas de vacunacion publica, desparasitacion y suplementacion con megadosis de
vitamina A, asi como a los programas de desarrollo social Progresa y Oportunidades.”

(Toussaint-Martinez de Castro y Garcia-Aranda, 2008: 263).
Un factor que no es considerado por el programa es la malnutricion por exceso. Mani-

festacion del desequilibrio entre el consumo y el gasto energético que se ha incrementado de

manera constante en los tltimos afios, llegando en el 2012 al 9.7% de los menores de cinco afos
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en México (grafica 28). El ultimo efecto que se desarrolla en el arbol del problema del Programa
de Comedores Comunitarios, es la vulnerabilidad a enfermedades producto de una baja ingesta
de energia y nutrientes. Sin embargo, el factor que se identifica como preponderante es el so-
brepeso y la obesidad (malnutricion por exceso). Definida como una “enfermedad cronica, re-
currente y estigmatizada, de etiologia multifactorial que se desarrolla a partir de la interaccion
de la influencia de factores genéticos, sociales, conductuales, psicologicos, metabolicos, celula-

res y moleculares.” (Kaufer-Horwitz y otros, 2008: 350).

Grafica 28. Prevalencia de malnutricion en menores de cinco afios, 1988-2012.
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Fuente: SEDESOL, 2014b.

Como se puede observar esta patologia es muy compleja y no se encuentra relacionada
unicamente con la cantidad o la calidad de la alimentacion. El supuesto general del Programa
genera una secuencia donde se parte de que un menor desnutrido sera un adulto con sobrepeso
y obesidad. Si bien esta secuencia es respaldada por algunos estudios, no es la pobreza el factor
fundamental que incide en la prevalencia de obesidad, sino la transformacion en los habitos de

consumo alimenticio.

5.1.1.2. Arbol de Solucién

La situacion esperada por el programa se establece como: “Cero hambre a partir de una alimen-
tacion y una nutricion adecuada de las personas en pobreza multidimensional extrema y carencia

de acceso a la alimentacion.” (figura 21).
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Figura 21. Arbol de soluciones del Programa de Comedores Comunitarios.

Garantizar el pleno ejercicio de los
derechos sociales y lumanos

Mayor Mayor Menor Desnutricion Menor
productividad aprovechamiento infantil aguda v vulnerahilidad a
laboral escolar cronica enfermedades

I Mejorar la ingesta de energia v nuirientes
d t

Situacién |

Fines

Cero hambre a partir de una alimentacidn ¥ una nutricion adecuada de las personas
en pobreza multidimensional extrema y carencia de acceso a la alimentacion.

esperada l

Medios

Awmmentar o efeem
eportees de slimznica o
1o ercerian ds
comccmtracian ds pobrssa

Incrementar el acceso fisico v
econémico a alimentos sanos y

Incrementar el consumo
adecuado v aprovechamiento de

dzjozer & eomave ol Brameine
=izmis d productora v orgs-
R del soctos vocial

v fientes da
meresp en proyecios dz bienes y
sarvicios pam la poblacion an

pobrezz extrema de alimsniacim

7eca Tas prrases on kv

Fuente: Elaboracion propia con base en el diagnostico de SEDESOL, 2014c.

Esta conceptualizacion plantea para que el logro del objetivo central se encuentra en la

desaparicion del problema central. Es decir, se espera que la puesta en marcha de la CNcH logre

eliminar la prevalencia de pobreza alimentaria y la inseguridad severa y moderada entre la po-

blacion. El problema estriba en no establecer plazos para el cumplimiento de este objetivo cen-

tral. El componente de este objetivo busca “Incrementar el acceso fisico y econdmico a alimen-

tos sanos y nutritivos” y para tal fin plantea seis actividades (tabla 10). El presente trabajo se

enfocara en los Comedores Comunitarios.

115



Tabla 10. Elementos de la MML de la CNcH en 2014.

Objetivo Compo Actividades Indica Institucién/
nente dores Programa
Cero ham- Incremen-  a) Incrementar la cobertura de los programas de Dismi- Oportunidades: pro-
bre a partir tar el ac- transferencias de ingreso a los hogares en condicio-  nuir el grama de desarrollo hu-
de una ali- ceso fisico  nes de pobreza extrema de alimentacion a.1 Incor- porcen-  mano Oportunidades
mentaciony y econd- porar nuevas familias al padron de Oportunidades taje de
una nutri- mico a ali-  a.2 Incorporar nuevas familias al padron del PAL personas
cion ade- mentos sa- = a.3 Incorporar nuevas familias al padrén sin Ham- en po-
cuadadelas nosynu-  bre. breza
personasen  tritivos b) Incentivar la adquisicion de alimentos basicos extrema  Oportunidades: pro-
pobreza nutritivos en los derechohabientes de transferencias ~ de ali- grama de apoyo alimenta-
multidimen- de apoyo alimentario b.1 Promover el uso de latar- = menta- rio (PAL).
sional ex- jeta PAL sin hambre. cion con = Esquema: tarjeta Sin
trema y ca- ingreso  Hambre.
rencia de menora = Esquema: Monetario.
acceso a la ¢) Implementar mecanismos de atencion a situacio-  lalinea  SCT /SEDESOL /SE-
alimenta- nes de contingencia, ante eventos coyunturales que  de bie- MARNAT: programa de
cion. vulneren el derecho a la alimentacion c.1 Apoyar nestar empleo temporal (PET).
con jornales del programa de empleo temporal. minimo.
d) Comedores Comunitarios y escuelas con asisten- SEDESOL: Comedores
cia alimentaria d.1 Comedores Comunitarios d.2 Porcen-  Comunitarios.
escuelas con asistencia alimentaria taje de SEP: programa de escue-
pobla- las de tiempo completo
cionen  con apoyo alimenticio.
condi- DIF: proyecto de infraes-
cion de tructura, rehabilitacion y/o
Pobreza | equipamiento de espacios
Extrema  alimentarios (PIREEA).
e) Promover el abasto de productos alimenticios de Ali- DICONSA:programa de
nutritivos en zonas de alta concentracion de la po- n.lénta- abasto rural (PAR).
cion.

blacion objetivo e.1 Tiendas en operacion Diconsa.
f) Dotacion y consumo de productos alimenticios
enriquecidos f.1 Dotar de leche fortificada a nuevos
beneficiarios f.2 Apertura nuevos centros de acopio
Liconsa

LICONSA: programa de
abasto social de leche
(PASL). Programa de
compra de leche nacional.

Fuente: SEDESOL, 2014d.

5.1.2. Comedores Comunitarios

Lo que primero que mencionan las ROP de los Comedores Comunitarios es su caracter de de-
creto presidencial tomada por el jefe del ejecutivo en el marco de sus atribuciones (art. 89 cons-
titucional) para la creacion de una instancia administrativa que solucione este problema. En ¢l
se establece que la poblacidn objetivo sobre la que buscara mejorar las condiciones nutricionales
via el acceso a los Comedores Comunitarios seran los menores de 11 afios de edad, las mujeres
en gestacion y lactantes, personas con alguna discapacidad y adultos mayores de 65 afios. A este
primer criterio de elegibilidad se suman las variables de pobreza extremay carencia alimentaria
planteadas por CONEVAL. Es destacable que las ROP plantee el “acceso al consumo de ali-

mentos nutritivos” sin establecer la supervision directa de un nutridlogo para los comedores, ni
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brindar una capacitacion en materia nutricional u operativa, si no es a solicitud de la asamblea
general del Comité Comunitario. Dicha asesoria corre a cargo de la SEDENA, la SEMAR o
alguna otra institucion no especificada en las ROP. Adicionalmente a la identificacion de la
poblacion susceptible de atencion, el programa plantea procesos de organizacion comunitaria
que involucra y responsabiliza a las personas de las localidades en la operacion de los comedo-
res. Estos comités comunitarios son los 6rganos de participacion de la comunidad en la que se
asientan los comedores. En este sentido, el éxito del programa dependera de la cohesion social
previa que exista en las comunidades a donde llega la CNcH. Bajo este supuesto, una de las
labores de los Comedores Comunitarios sera fomentan relaciones familiares y sociales de con-
vivencia, comunicacion y participacion, superando los efectos de fendmenos profundos como
la migracion internacional y su subsecuente desapego, la violencia ampliamente difundida en
distintas regiones del pais y la falta de oportunidades de desarrollo (educacion, salud y empleo).

Las ROP establecen que los Comedores “deberan servir para difundir y generar habitos
alimentarios, al tiempo que se proporciona alimentacion con base en dietas balanceadas, inclu-
yendo ingredientes tradicionales y naturales de la region.” Sin embargo, no pormenoriza la es-
trategia a seguir para difundir y genera “habitos alimentarios”. Mismos que tampoco se definen
en el programa. Un supuesto del programa implica el aprovisionamiento futuro de los comedo-
res con alimentos basicos producidos en la comunidad. Para ello plantea su vinculacion futura
con el programa de agricultura familiar periurbana y de traspatio de SAGARPA, donde se
espera que las unidades de produccion horticola promovidas en la comunidad ademas del auto-
consumo, generen excedentes en cantidad y regularidad suficiente para proveer a los comedores
y garantizar su subsistencia a largo plazo. En otras palabras, parte del éxito y sostenibilidad del
programa recae en una serie de supuestos exdgenos al mismo. Implicando para su adecuado
funcionamiento que la poblacion que integre los comités se involucre en la solucion de una
problematica que también les afecta. Este supuesto se vincula con los objetivos de la CNcH y
establece la participacién comunitaria consolidada a partir de los comedores. De acuerdo con la
CEPAL ello implica la percepcion de pertenencia a un proyecto comun y un alto grado de con-
senso entre los miembros del grupo (Ottone y Sojo, 2007).

Existen 120 unidades de produccidn horticola o huertos de traspatio en modalidad piloto
en 13 tenencias del municipio de Morelia supervisadas SEDESOL y SEPSOL, pero de momento

ninguna provee de alimentos a los Comedores Comunitarios. Lo conflictivo del supuesto no
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solo es el establecimiento de un canal de abasto inexistente, sino que aun duplicando su produc-
cion actual de hortalizas para 600 personas (autoconsumo), no permitiria el abasto de las 1,800
personas atendidas en los comedores y las 600 beneficiadas por los huertos (grafica 29). Si se
duplicara la produccion en los huertos de traspatio (10 personas por huerto) y no se incrementara
el nimero de comedores (15), se necesitarian 360 UPH para generar excedentes suficientes para
para los comedores. Pero eso no resolveria el abasto de cereales y productos de origen animal.
Dichos alimentos son proporcionados por DICONSA y LICONSA vy entregados por la SE-
DENA y la SEMAR en los comedores, situacion que es catalogada en las ROP como excepcio-

nal y propia de la etapa de arranque sin que parezca un elemento pronto a modificarse.

Grifica 29. UPH necesarias para abastecer a los Comedores Comunitarios.
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Fuente: Elaboracion propia con datos de la SAGARPA 2010 y SEDESOL, 2014b.

Aunque no existe ninguna medicion del consenso, el programa asume que existen sabe-
res comunitarios y tradiciones que lo haran sustentable. Dichos conocimientos previos son uti-
lizados en materia de capacitacion para adecuar el programa a las condiciones particulares y a
las 16gicas sociales y poblacionales existentes en cada una de las comunidades. Pese a ello, no
fue posible identificar una capacitacion constante entre los miembros del comité, encontrando
que solo el 42.9% habia recibido informacion basica sobre el aseo personal y de los utensilios

en los comedores (grafica 30).
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Grifica 30. Capacitacion de las personas que operan los Comedores Comunitarios.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

Un altimo elemento de la puesta en marcha de los Comedores Comunitarios se relaciona
PND 2013-2018 que en la meta I de México incluyente y en el eje transversal III de perspectiva
de género, donde se establece que el manejo del programa recae en la mujeres, debido a que son

ellas quienes garantiza en los entornos latinoamericanos la cohesion social (Arriagada, 2006).

5.1.3. Objetivo general y especifico del programa de Comedores Comunitarios

Al analizar un programa de inversion social y determinar el impacto que pretende producir, es
necesario revisar el objetivo general que buscara dar solucion al problema que enfrenta la po-

blacion objetivo. Por lo que refiere al programa de los Comedores Comunitarios este buscara:

“Desarrollar, fortalecer y consolidar una estrategia de atencion alimentaria y nutricional, propor-
cionando alimentos nutritivos de calidad y cantidad suficientes, a grupos poblacionales con pro-
blemas de desnutricion, en riesgo de padecerla y en inseguridad alimentaria, a partir del fomento
de la participacion comunitaria, y con ello, contribuir a abatir la carencia por acceso a la alimen-

tacion, objetivo de la Cruzada contra el Hambre.” (SEDESOL, 2014c: 5).

Dicho objetivo establece tacitamente la emergencia de la atencion inmediata a la pobla-
cion beneficiada, bajo el supuesto que el resto de los programas de la Cruzada Nacional contra
el Hambre permitan que los ntcleos familiares superen su condicion de pobreza. En otras pala-
bras, el programa so6lo sera exitoso en la medida que los demas programas logren sus objetivos.

Adicionalmente, el programa plantea tres objetivos particulares:
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“Mejorar la situacion nutricional de nifios y nifias de 0 a 11 afios de edad, mujeres en gestacion
y lactantes, personas con alguna discapacidad, adultos mayores de 65 afios y aquellas personas
que determine el comité comunitario por su condicion de pobreza multidimensional extrema y
carencia de acceso a la alimentacion mediante la instalacion y operacion de Comedores Comu-

nitarios.” (SEDESOL, 2014c: 5-6).

Este primer objetivo sefiala la atencion al grupo vulnerable susceptible de ser beneficia-
rio por parte de los Comedores Comunitarios. En este punto hay un problema funcional opera-
tivo con el uso del término nutricion, al decir que se mejorara la situacion nutricional de los
beneficiarios, se parte de un diagnostico nutricional previo, que en el caso de los comedores se
vincula a las caracteristicas antropométricas de la poblacion atendida. Esta medida considera el
peso y la talla de los menores para la construcciéon del indice de Masa Corporal, sin embargo,
tal como lo senalan Kaufer-Horwitz y Garnica-Correa (2008) no es posible diagnosticar una
situacion de desnutricion a partir exclusivamente de dichas variables. Para el caso del bajo peso
es relativamente sencillo la recomendacion de mejorar la dieta, pero la malnutricion por déficit

no siempre se manifiesta en el bajo peso y estatura (Plazas y Johnson, 2008).

“Promover la inclusion social de la poblacion atendida por los comedores, a través de acciones
integrales que involucren a las familias y a la comunidad, para avanzar en dinamicas sociales
incluyentes que permitan aportar a la transformacion positiva de su entorno.” (SEDESOL,

2014c: 5-6).

Este objetivo involucra acciones para la inclusion social de los beneficiarios en su en-
torno, pero si partimos de que los comedores son ubicados principalmente en zonas donde la
cohesion social ya es alta, la inclusion en el grupo de referencia puede darse por sobre entendido,
aunque no hay un diagnoéstico previo sobre cohesion social ni un seguimiento a dicha variable.
La cuestion seria si los comedores promueven la inclusion social més alla de su comunidad,
permitiendo el ejercicio efectivo de derechos no sé6lo vinculados con la alimentacion o ses tér-
minos, logran “impulsar acciones de orientacion nutricional entre la poblacion atendida de los
Comedores, que sustente el desarrollo de una cultura alimentaria nutricional.” (SEDESOL,

2014b: 5-6).
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Finalmente, el ultimo objetivo no es claro al sefialar cuales son las acciones de orienta-
cion nutricional que seran promovidas entre la poblacion, hace suponer que seran realizadas
platicas de orientacion nutricional por parte de nutridlogos o médicos, pero no las plantea de
manera directa, ni establece los indicadores para la medicion de lo que denominan “una cultura

alimentaria nutricional”.

5.2. Analisis del disefio del programa

En este apartado se detalla el disefio de los Comedores Comunitarios. Identificando 1) la cober-
tura, metas y procesos de seleccion de las localidades y municipios donde se desarrolla el pro-
grama; 2) la poblacion objetivo, es decir las personas que pueden recibir los apoyos y la pobla-
cion que efectivamente es atendida por el programa; y 3) las caracteristicas y montos de los

apoyos recibidos por los beneficiarios del programa.

5.2.1. Poblacion objetivo y poblacion atendida

De acuerdo con las ROP del programa, la elegibilidad de los beneficiarios depende del cruce de
variables etarias de vulnerabilidad por ciclo de vida (nifiez y vejez) y condiciones especificas
de las personas que pueden ser temporales (embarazo y lactancia) o permanentes (discapacidad).
El procedimiento de seleccion de los municipios que participan en la Cruzada Nacional contra
el Hambre implico el ordenamiento y seleccion en funcion del porcentaje de poblacion en ex-
trema pobreza, donde se seleccionaron 167 municipios con mayor incidencia y del numero de
personas en extrema pobreza, seleccionando a los 184 municipios con mayor niimero de perso-
nas. Para la serie de carencia por acceso a la alimentacion, se ordenaron a los municipios por
porcentaje poblacional, seleccionando los 140 con mayor incidencia y aquellos con el mayor
numero de personas con carencia alimentaria, integrando 150 municipios.

De esta manera se obtiene un total de 641 observaciones que tras eliminar duplicidades
permiti6 identificar 381 municipios repartidos en 28 estados de la republica con al menos uno
de los cuatro criterios utilizados. De acuerdo a SEDESOL, se agregaran 6 municipios de los

estados que no aparecieron en la primera seleccion (Baja California Sur, Morelos, Tlaxcala y
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Colima) con el objetivo de cubrir todo el territorio nacional. Con este mismo proposito se agre-
garon 9 municipios de los estados donde se concentra la mayoria de la poblacion objetivo y los
4 municipios con el mayor crecimiento porcentual de poblacién objetivo y 5 municipios mas
que presentaron una alta incidencia en materia de inseguridad alimentaria y pobreza alimentaria
para dar un total de 405 municipios. Esta Seleccion de los municipios establecid una poblacion
objetivo de 7.01 millones de personas en pobreza extrema de alimentacion que constituyen la
poblacién objetivo del programa.

Esta seleccion muestra la busqueda de la CNcH por llegar al mayor nimero de personas
objetivo en el pais y lograr una representacion nacional, sin embargo, se trata de una seleccion
preliminar muy rudimentaria que omite el fendémeno de dispersion ampliamente difundido en
nuestro pais. De ahi que se pasaron por alto muchos de los municipios de México que tienen
personas muy empobrecidas, aunque de un menor tamafio poblacional y porcentual. Para el caso
de Michoacéan los municipios seleccionados en la primera etapa fueron aquellos con el mayor
numero porcentual y de personas en pobreza alimentaria, abarcando paraddjicamente a los mu-

nicipios mas ricos del estado (tabla 11).

Tabla 11. Municipios que participan en la CNcH en Michoacan en la primera etapa.

Municipios Porcentaje  Personas Municipios Porcentaje  Personas
Hidalgo 13.34% 15,691 Uruapan 10.59% 33,396
Maravatio 17.03% 13,668 Zamora 7.55% 14,051
Morelia 4.93% 35,953 Zitacuaro 12.24% 19,037
Nocupétaro 34.23% 2,670

Fuente: Elaboracion propia con informacién de SEDESOL, 2014a.

De acuerdo al analisis realizado por la SEDESOL (2014b), la poblacién potencial se
establecié de forma diferenciada para zonas urbanas y rurales. Integrando en la primer parte a
las areas geoestadisticas basicas (AGEBs) de las ZAP urbanas con 300 o mas habitantes y en la
segunda a las localidades de las ZAP rurales mayores a 300 y menores a 2 mil 500 habitantes

que forman parte de los municipios de la CNcH (grafica 31).
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Grafica 31. ZAPs con poblacion potencial y objetivo de los Comedores Comunitarios.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion de SEDESOL, 2014a.

Lo anterior indica que el programa se desarrollara en el 7.19% de las ZAP’s urbanas y
el 37.33% de las ZAP’s rurales donde se encuentra la poblacion potencial. De acuerdo con SE-
DESOL (2014a) esto obedece a la baja densidad poblacional de las localidades rurales, donde
92.81% de ellas tienen una poblacion de 300 o menos habitantes y en las AGEB’s urbanas por
la alta concentracion de poblacion en situacion de pobreza alimentaria. En lo referente a la po-
blacion que sera atendida, se establecieron cuatro criterios de elegibilidad para definir y selec-

cionar a la poblacion residente en las ZAP’s de interés:

“Nifios y nifias de 0 a 11 afios de edad, mujeres en gestacion y lactantes, personas con alguna
discapacidad, adultos mayores de 65 afos y aquellas personas que, a través de la asamblea ge-
neral, determine el comité comunitario por su condicién de pobreza multidimensional extrema
y carencia de acceso a la alimentacidon, que se constituird como la poblacion atendida.”

(SEDESOL, 2014a: 7).

La identificacion de estas personas se realiza en la comunidad atendida y es corroborada
por la SEDESOL a través de la subdelegacion de desarrollo comunitario y participacion social,
estableciendo que el numero de personas atendidas no superara las 120 personas por racion
(desayuno y comida). Planteando 100 beneficiarios por dia y 20 personas adicionales de manera
excepcional. El motivo de este planteamiento busca tener mayor control sobre la distribucion de
los alimentos en los Comedores Comunitarios, dar seguimiento y monitoreo de los beneficiarios para

medir el impacto que el programa genera en la poblacion atendida a mediano y largo plazo y garantizar

la pertenencia de los beneficiarios a la comunidad. (SEDESOL, 2014a: 148).
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5.2.2. Caracteristicas y monto de los apoyos

Las ROP establecen que el costo para equipar cada uno de los comedores serd de 143 mil 625.42
pesos para cocina rustica (estufa ecologica) en localidades rurales y de 139 mil 49.82 pesos para
cocina semi-industrial (quemador de gas) en AGEB’s urbanas. Estos montos se tienen contem-
plados en el ejercicio fiscal 2014 para la apertura de 810 (453 comedores rtsticos y 357 come-
dores semi-industriales) y 5 mil pesos por comedor para la instalacion de un huerto demostrativo
(grafica 32). Lo anterior representa una subsidio programado de 121 millones 253 mil pesos en
el 2014 por concepto de apertura. Adicionalmente, se tiene contemplado un monto mensual para
el abasto de los 810 nuevos comedores y de los 500 comedores previamente instalados en el
estado de Guerrero de 79 mil 569.60 pesos por comedor y 15.07 pesos por racion alimentaria
para la adquisicion de alimentos no perecederos, dando como resultado un presupuesto de 1,819

millones 395 mil 72 pesos.

Grifica 32. Subsidio en millones de pesos para la apertura de los Comedores Comunitarios.
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Fuente: Elaboracion propia con informacién de SEDESOL, 2014a.
5.3. Analisis de la implementacion y seguimiento
Para la incorporacion a los Comedores Comunitarios se tomaran en consideracion las solicitudes
de los comités comunitarios. Para que dicha solicitud sea aceptada, la propuesta debera estar

ubicada en el universo de atencion contemplado e incluir las caracteristicas fisicas especificadas

por el programa:
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“a) Los espacios fisicos para la instalacion de los comedores seran espacios publicos seleccio-
nados por la poblacion de la localidad y por el comité comunitario a través de asamblea general;
b) Obtener el permiso de la autoridad municipal o local del espacio publico en donde se pretenda
instalar el comedor comunitario; ¢) Contar con los servicios basicos conforme al tipo de cocina
viable, ventilacidon e iluminacidon adecuadas, asi como espacio para bodega de los insumos para
la operacion del comedor; d) Instalaciones hidraulicas y sanitarias que garanticen el manejo hi-
giénico de los alimentos por los responsables de la preparacion y servicio en el comedor, asi
como por los usuarios del mismo; f) Garantizar condiciones de accesibilidad para la poblacion
atendida, personas adultas mayores, mujeres embarazadas y personas con discapacidad; g) Con-

tar con medidas minimas de seguridad e higiene.” (SEDESOL, 2014c: 7).

La delegacion de SEDESOL verificara que el espacio propuesto cumpla con las carac-
teristicas y documentacion necesaria y entregando por escrito su visto bueno a la direccion ge-
neral de participacion social de la subsecretaria de desarrollo comunitario y participacion social.
Cabe sefialar que el programa no cuenta con recursos para la construccion o adecuacion de ins-
talaciones fisicas, por lo que los espacios para establecer el comedor deberan tener caracteristi-
cas adecuadas para operar el equipo y proveer los alimentos a la poblacion atendida. Cabe se-
falar que estos espacios no pueden ser escuelas ni iglesias. De manera excepcional y temporal,
se considera su apertura en domicilios particulares bajo el entendido que el propietario no reci-
bira pago alguno, no debera ser funcionario publico, militar en algin partido politico o pertene-
cer a alguna asociacion civil y que se comprometera a mantener los principios de no condicionar
la entrega de alimentos y no discriminar a la poblacion beneficiaria. El comité deberd buscar
que el comedor se reubique tan pronto como sea posible a un inmueble publico con caracteris-
ticas adecuadas de espacio para cocina, bodega y area de servicio de alimentacion para la po-

blacion atendida y se comprometera por escrito a:

1) Instalar y mantener en operacion el comedor comunitario conforme a los objetivos del programa
y en apego a la normatividad aplicable;

2) Proporcionar la informacion de los integrantes de la comision de alimentacién que tendra a su
cargo la operacion del comedor, anexando una copia de la identificacion oficial o constancia
oficial de residencia y comprobante de domicilio;

3) Entregando una propuesta de padron y el nimero de raciones a preparar diariamente contem-

plando dos raciones por persona a atender.
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En la busqueda de espacios para la instalacion de los comedores, se podran realizar con-
venios con organizaciones de la sociedad civil, centros de desarrollo local, sistemas de desarro-
llo integral de la familia, entre otros, sin que estos modifiquen el esquema de participacion de
los comités comunitarios. La figura juridica que se empleara en estos casos, es un contrato de
comodato (préstamo) suscrito entre la organizacion duefia del espacio, la autoridad local y el
comité comunitario. El comité comunitario propondra a la aprobacion de la asamblea general
una comision de alimentacion encargada de la operacion del comedor, integrada por un respon-
sable y dos auxiliares, los cuales deberan residir en la localidad donde se propone la instalacion,
presentar carta compromiso en la que declaren no trabajar en el servicio publico o militar en
algtn partido. A su vez dicha comision integrara cuando menos cuatro grupos de cocineras de
cinco integrantes cada uno que seran responsables de la elaboracion y ministracion de las racio-
nes alimentarias. Los comités comunitarios entregaran a la SEDESOL un padrén de poblacion
atendida, sefialando los recursos financieros que fueron utilizados. La delegacion de la SE-
DESOL, verificara de forma mensual que el padrén se encuentre actualizado, con los movi-
mientos de altas y bajas que correspondan. La SEDESOL integrara un grupo de trabajo, confor-
mado por instituciones publicas de prestigio en materia de monitoreo y evaluacion, a fin de
disenar el esquema de valoracion del desempefio del programa conforme lo establecido en las
disposiciones aplicables en materia de monitoreo y evaluacion. La direccion general de partici-
pacion social recibird durante los primeros 60 dias posteriores al término del ejercicio fiscal un
reporte detallado de las operaciones de cada uno de los comedores. Como se puede observar, la
administracion del programa federal se encuentra centralizado y cuenta con instrumentos de
verificacion en los diferentes niveles relacionados con su implementacion. Es destacable la ver-
ticalidad del mismo y su busqueda por establecer estandares para la operacion de los comedores,

ordenando a las comunidades beneficiarias y estableciendo los parametros de accion para ellas.
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Capitulo VI. Operacion de los Comedores Comunitarios en el muni-

cipio de Morelia

“No hay nada tan dificil como definir lo que todo el mundo co-
noce y sabe.”

Mario Rubio y Bellvé

Algunos autores como Cohen y Franco (2005) dividen la operacion de los programas sociales
en dos fases. 1) La puesta en marcha del programa, también llamada marcha blanca que se inicia
con la conformacion de los equipos de trabajo; la compra de insumos, maquinaria y equipo; y
la operacion programada; y 2) la operacion plena del programa, etapa en la que se provee de un
servicio especifico en los tiempo y formas previamente determinados. Dado que el arranque del
programa integra una etapa piloto de adecuacion de proyectos y programas de politica publica,
el presente capitulo se centra en la operacion plena de Comedores Comunitarios, acotando la
observacion al municipio de Morelia. Tal como lo sefiala la ley general de desarrollo social, con
la finalidad de que cualquier persona pueda conocerlas, el gobierno federal debe elaborar y hacer
publicas en el diario oficial de la federacion las reglas de operacion de los programas de desa-
rrollo social incluidos en el presupuesto de egresos de la federacion, asi como la metodologia,
normatividad, calendarizacion y las asignaciones correspondientes a las entidades federativas.
Dichas reglas se emplean como base para la revision de los resultados obtenidos a un afio de la
puesta en marcha del programa, complementandose con la perspectiva de los beneficiados sobre

el desempefio y cumplimiento de los objetivos del programa.

6.1. Analisis de la operacion del programa

Al realizar el estudio se buscaron fisicamente los Comedores Comunitarios instalados en el
municipio de Morelia. Al no contar con el apoyo de la delegacion de SEDESOL en Michoacan,

se utilizo el listado proporcionado por el municipio de Morelia sobre la ubicacioén de los mismos

(tabla 12). Identificando un total de 15 de los 450 comedores en el estado.
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Tabla 12. Comedores Comunitarios instalados en el municipio de Morelia, 2014.

No. Direccion Localidad Identificacion

01 Domicilio conocido (Casa de la Sra. Lorenza). Aracurio Aracurio

02 José Maria Morelos s/n, Tenencia ejidal. Atécuaro Atécuaro

03 Av. Flor del Durazno s/n, El Durazno. El Durazno El Durazno

04 Juan José de la Cruz # 274, tercera etapa, Fracc. Mision del Valle. Morelia Mision

05 Sabaneta s/n, Manzana #25, Lote 19. Col. Ciudad Jardin. Morelia CD Jardin

06 Santa Ana Amatlan #15, Col. El Realito. Morelia El Realito

07 Blvd. Lazaro Cardenas s/n, Col Gertrudis Sanchez. Centro Comunitario. Morelia Blvd L.C.

08 Rosgura Zapata s/n, Col. Margarita Maza de Juarez (a media cuadra de la pri- Morelia MM
maria).

09 Zapote #86, Col. Los Angeles (Centro Comunitario). Morelia Zapote
Antonio Neri Esq. Eustaquio Arias, Col. Mariano Escobedo (Auditorio Muni- . Auditorio Muni-

e cipal Lic. Servando Chavez). Morelia cipal

1 Felipe Muiioz #107, Col. Medallistas Olimpicos/Antes Col. Carlos Rivar Larr- Morelia Medallistas
auri. Olimpicos

12 Mar Caribe #175, Col. Valle de los Manantiales. Morelia Manantiales

San Nicolas

13 Calle Hidalgo s/n, Jefatura de Tenencia (Frente a la plaza municipal). Obispo San Nicolas
14 San Cristobal Ecatepec #126, Col. El Arquito. T. Morelos T.a Morelos
15 Aquiles Serdan s/n, Casa Ejidal. Tiripetio Tiripetio

Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

Toda vez que se conto con la direccion fisica de los comedores se acudi6 a cada uno de
ellos, encontrando que el comedor identificado como “El Zapote” estaba cerrado, al preguntar
al responsable del centro comunitario, este comentd que habia dejado de operar recientemente
debido a la baja afluencia y que todo el equipo del comedor se encontraba resguardado en el
lugar. Para el caso de los comedores restantes, estos se encontraron en operacion al momento
del estudio, aplicandose 344 cuestionarios a familias de las localidades con por lo menos con

algun beneficiario del programa.

6.1.1. Recursos financieros empleados por el programa

De acuerdo a lo establecido en las ROP, la instalacion de los 15 Comedores Comunitarios en el
municipio de Morelia tendria un costo de 2 millones 85 mil 747.3, pesos mas 75 mil pesos para
la instalacion de huertos demostrativos llegando a un total de 2 millones 160 mil 747.3 pesos
para el arranque de los mismos. Adicionalmente la operacion de los comedores implica un sub-
sidio de 115 mil 737.6 pesos por comedor al mes, representando un millon 388 mil 851.2 pesos

al afo para abastecerlos y llegar a los 1,800 beneficiarios (grafica 33).

128



Grifica 33. Inversion de los Comedores Comunitarios en Morelia, 2014.
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Fuente: 2014. Elaboracion propia con informacion de SEDESOL, 2014b.

Este recurso se obtiene a través de la administracion publica centralizada y es un gasto
programable ejercido por SEDESOL. El costo de la instalacion de los 15 comedores comunita-
rios en el municipio de Morelia fue de $11 millones 939 mil 94.14. Lo que implica un subejer-
cicio total de 11 millones 54 mil 421.16 pesos de los 22 millones 993 mil 515.3 previstos para
el 2014. Es decir, se utilizd poco mas de la mitad (51.92%) del recurso asignado (grafica 34).

Grafica 34. Gasto de los Comedores Comunitarios en Morelia, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con informacion de SEDESOL, 2014c.

6.1.2. Cobertura del programa

Realizar el calculo de la eficiencia de cobertura del programa requiere la identificacion de la

poblacién potencial, la poblacion objetivo y la poblacion atendida. La cuantificacion de dichos
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componentes se realizd considerando como base la propuesta de conceptualizacion y cuantifi-
cacion de los Comedores Comunitarios. Acorde a lo estimado en la CNcH, en el municipio de
Morelia existen 35 mil 953 personas identificadas con la doble cualidad de pobreza extrema y
carencia alimentaria. Tomando como base las estimaciones de CONAPO al primero de enero
de 2014 se identifico una poblacion potencial de 15 mil 756 personas integradas por 10 mil 462
menores de 12 aflos, 2 mil 682 adultos mayores de 65 afios, 581 mujeres embarazadas'® y 2 mil
31 personas con alguna discapacidad en el municipio de Morelia (grafica 35). De ellas, las ROP
establecen un minimo de 100 y un méaximo de 120 raciones por dia, con una media de 110
raciones para 55 personas por comedor y una total de 825 personas al dia en los 15 comedores
establecidos en Morelia, de las cuales se esperaria que 548 fueran menores de edad, 140 adultos

mayores, 31 mujeres embarazadas y 106 personas con alguna discapacidad.

Grafica 35. Beneficiarios de los Comedores Comunitarios en Morelia, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

Tras descartar al comedor que se encontraba cerrado, se identific una capacidad opera-
tiva que va de las 1,400 a las 1,680 raciones por dia para atender entre 700 y 840 personas en
los 14 comedores de Morelia. Sin embargo, solo se identificaron 701 raciones proporcionadas
al dia a 597 beneficiarios, lo que representa el 50.07% de la capacidad a la que deberian operar
los comedores (grafica 36). Lo anterior permite establecer que la poblacion objetivo del pro-
grama representa el 5.24% de la poblacion potencial y de esta, solo se llega a la mitad, lo que

plantea una subutilizacion de la capacidad instalada de los comedores.

10 La tasa global de natalidad de CONAPO establece que para 2014 se tendrén un total de 12 mil 509 nacimientos
en el municipio de Morelia entre las 211 mil 77 mujeres en edad reproductiva (14 a 49 afios), lo cual implica 59
embarazos por cada mil mujeres.
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Grafica 36. Beneficiarios identificados en los Comedores Comunitarios de Morelia, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

6.2. Satisfaccion de los beneficiarios

En el presente estudio se aplicé una cédula de encuesta a un total de 343 personas en las inme-
diaciones de los 14 comedores en operacion del municipio de Morelia. Preguntandole directa-
mente a 69 adultos mayores (20.12% de la muestra), 9 mujeres embarazadas (2.62%) y 3 per-
sonas con discapacidad (0.87%) beneficiarios del programa y a 262 personas adultas familiares

de los menores beneficiados por el programa (76.38%) Comedores Comunitarios (grafica 37).

Grifica 37. Perfil de las personas que respondieron la encesta, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.
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6.2.1. Perfil de los beneficiarios
De los 343 hogares sobre los que se tienen datos, se identifico una poblacion total de 1,393
personas, de las cuales 583 (41.85%) fueron menores de edad, 703 tenian mas de 18 afios y

menos de 65 afios (50.47%) y 107 (7.68%) eran adultos mayores (grafica 38).

Grifica 38. Composicion de los hogares con personas beneficiadas en Morelia, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

Dentro de los hogares donde habita algin beneficiario, se identificé que el 74.05% ellos
contaban con algin menor de edad, promediando 2.3 infantes por vivienda. Para el caso de los
adultos mayores, se encontr6 su presencia en el 26.53% de los hogares. En el caso de las mujeres
embarazadas estas aparecieron en el 8.45% de los hogares y las personas con discapacidad se
encontraron en el 14.58% de las viviendas (grafica 39). Pese a lo anterior, solo se identificaron
9 mujeres embarazadas asistiendo a los comedores y 3 personas con discapacidad. Es decir, el
2.62% y 0.87% de la muestra se integraron por dichos grupos. Lo anterior presenta una baja
afluencia de estos segmentos de la poblacion objetivo a los Comedores Comunitarios. Donde se
identificd que el 96.5% de los asistentes eran menores de edad (70.6%) o adultos mayores
(25.9%). Lo anterior puede explicarse por la dificultad que implica para una persona con disca-

pacidad y mujeres en estado avanzado de gravidez asistir a los comedores.
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Grafica 39. Hogares con presencia de la poblacion objetivo del programa, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

En lo referente a la poblacion econdmicamente activa, se encontr6 que el 88.33% de los
hogares contaban con por lo menos uno de sus miembros trabajando, mientras que en el 11.67%
de los hogares no se encontr6 a ninguna persona laborando. Al separar a las personas econdémi-
camente no activas del total identificado en el estudio, se obtiene que el 59.76% no reciben una
remuneracion salarial debido a su edad (corta o avanzada) o por decision personal (amas de
casa). De las 469 personas restantes, el 93.82% se encontré laborando actualmente y el 6.18%

(29 personas) presento una situacion abierta de desempleo (grafica 40).

Grifica 40. PEA y PENA en hogares beneficiados de Morelia, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

Respecto al género de los jefes de familia, se identificé que el 79.9% de los hogares
contaban con jefatura masculina y el 20.1% con jefatura femenina (grafica 41). Lo anterior es

ligeramente superior al promedio estatal, donde el 75.9% tienen jefatura masculina (INEGI,
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2010). Sobre las actividades econdmicas que se realizan por parte de los jefes de familia, cuatro
de cada cinco (83.04%) laboran en el sector servicios, situacion que se corresponde con el perfil

demografico de Morelia que es mayoritariamente urbano.

Grafica 41. Caracteristicas de los hogares con beneficiarios en Morelia, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

En cuanto a la composicion del capital humano de los hogares donde se concentra la
poblacién atendida por el programa, se encontrd en términos generales un nivel educativo muy
bajo, donde el 46.35% de los jefes de familia s6lo contaban con instruccion primaria completa

y 13.70% tenian la primaria inconclusa o no tenian estudios (grafica 42).

Griéfica 42. Escolaridad del jefe de familia en hogares beneficiados, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

Adicionalmente se encontré que el 31.49% de los jefes de familia tenian concluida o

inconclusa hasta la secundaria. Ello plantea que tinicamente el 7.58% de todos los encuestados
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tiene un nivel educativo superior a la educacion basica. Al observar las diferencias en cada una
de las localidades y AGEB’s donde se encuentran los comedores, encontramos diferencias sig-
nificativas respecto a los valores promedio, donde Tiripetio aparece como la localidad con la
mayor proporcion de jefes de familia con educacion basica concluida con el 54.55% de los ca-
sos. En contraparte la tenencia Morelos presentd la menor proporcion con un 87.5% de personas

con primaria concluida o inferior (grafica 43).

Grifica 43. Escolaridad del jefe de familia por localidad en hogares beneficiados, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

Otro indicador importante para conocer el desarrollo de los beneficiarios del programa
es el porcentaje de alfabetizacion identificado en el programa, encontrandose una presencia de
jefes de familia que no saben leer en el 11.37% de los casos, contra un 88.63% de jefes de
familia que si sabian leer y escribir. De ellos, la localidad que presentd el mayor porcentaje de
analfabetismo fue La Tenencia Morelos con una prevalencia de 44.0% de los jefes de familia,
seguida de Tiripetio con 25.0% y Medallistas Olimpicos con 19.0% de personas en esta situa-

cion (grafica 44).
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Grifica 44. Analfabetismo por localidad del jefe de familia de hogares beneficiados, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

Por lo que refiere a la presencia de personas con alguna discapacidad, se identificaron
enel 15.16% de los hogares estudiados. Siendo la dificultad para moverse o caminar la de mayor
recurrencia con un 53.85%, seguida de los problemas de audicion con un 17.31%. El resto se

encontro dividido en diferentes limitaciones fisicas e intelectuales (grafica 45).

Grafica 45. Discapacidad en hogares beneficiarios de los Comedores Comunitarios, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

6.2.2. Percepcion de los beneficiarios

Uno de los enfoques mas recientes sobre la evaluacion de los programas sociales de gobierno

es el que tienen que ver con la percepcion de los beneficiarios (Vakis, Rigolini y otros, 2015),
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en ¢€l, se busca identificar la importancia que el programa tiene para quienes se ven implicados
en el mismos. Por lo anterior, se les pregunto a los beneficiarios su opinion respecto al costo de
los alimentos adquiridos en los comedores, mismos que tienen un precio de $5.00 pesos por
concepto de recuperacion'!. Encontrando que en general (87.76%) el precio es identificado por

los beneficiarios como muy accesible (grafica 46).

Grafica 46. Percepcion del costo de 1a comida en hogares beneficiados, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

Al revisar la percepcion del costo de la comida proporcionada por los Comedores Co-
munitarios, encontramos que esta no varia significativamente entre las localidades beneficiadas.
Aunque se presenta una diferencia significativa en el comedor ubicado en “El Realito”, donde
el 78.3% de los beneficiarios indicaron que el precio era adecuado en funcion de lo que se reci-
bia. Si bien este datos sobresale del resto, en general la percepcion mayoritaria (99.13%) indican

que el precio es adecuado o bajo (grafica 47).

1 En las ROP se establece un costo de $10.00 pesos por comida, sin embargo en el municipio de Morelia el precio
identificado fue de $5.00 pesos.
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Grifica 47. Percepcion por localidad del costo de la comida entre beneficiarios, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

6.3. La evaluacion de operacion y resultados

Uno de los elementos mas destacados de la evaluacion del programa es el que se relaciona con
el parametro de medicion que la SEDESOL establecio como indicador del cumplimiento de los
objetivos de los Comedores Comunitarios. Para ello, se fijo la EMSA desarrollada por CONE-
VAL para dar cuenta del grado de inseguridad alimentaria en los hogares beneficiados por el
programa (Carrasco y otros, 2008). A partir de ella, se esperaria que los hogares beneficiados
incrementaran su nivel de seguridad alimentaria. Ello supone que no deberian existir hogares
con niveles de inseguridad alimentaria severos o moderados. Sin embargo, la inseguridad ali-
mentaria severa es constante tanto en los grupos de hogares donde no existen menores, como en
aquellos en los que existe algiin menor (grafica 48), llegando a presentarse en el 30.9% de los
hogares, seguida de la inseguridad alimentaria moderada con presencia en el 26.2%. Lo anterior
implica que ain con el incremento en el acceso fisico a alimentos “saludables y nutritivos”
proporcionados por los Comedores Comunitarios, en el 57.1% de los hogares no se ha contri-
buido al objetivo de cero hambre entre las personas que presentan situacion conjunta de pobreza

extrema e inseguridad alimentaria.
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Grifica 48. EMSA de los hogares con beneficiarios, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.

La situacion de vulnerabilidad se incrementa conforme se reduce el nimero de benefi-
ciarios, donde los hogares que no tienen menores de edad atendidos por el programa son los mas
vulnerables. Presentando una baja diversidad alimenticia en el 68.54% de los casos, una dismi-
nucion en el nimero de comidas realizadas por dia en un 64.04%, una ingesta autoidentificada
por las personas como insuficiente en el 67.42%, el riesgo de quedarse sin alimentos en el hogar
en un 52.81% de los hogares, presentar hambre y no comer para el 66.29% de las casas y la
presencia de por lo menos un miembro que realiza de manera habitual ayunos de todo un dia en

el 59.55% de los hogares (grafica 49).

Grafica 49. EMSA para hogares sin menores beneficiarios, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.
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Otra conclusion desprendida de los resultados de la EMSA, es que la inseguridad ali-
mentaria severa se ve reducida en los hogares con menores beneficiados, llegando a un 23.6%
de los hogares, contra un 51.7% en los hogares que no tienen menores, sin embargo, dado que
ambos hogares son beneficiados por el programa, se puede suponer que los menores que actual-
mente son beneficiarios, podrian experimentar la misma situacién de inseguridad alimentaria
indeseable una vez que dejen de ser beneficiarios de los comedores. Lo anterior permite esta-
blecer que los comedores no son una solucion al problema del hambre, sino un paliativo a la
misma en un grupo sobrefocalizado de grupo vulnerable. Como se muestra en la gréfica 50, los
hogares con menores beneficiarios presentan situaciones de inseguridad muy marcados entre la

poblacion que no es beneficiaria del programa.

Gréfica 50. EMSA para adultos en hogares con menores beneficiarios, 2014.
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Fuente: Elaboracion propia con base en el trabajo de campo, 2014.
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Conclusiones

Tras haber realizado el analisis del programa de politica social Comedores Comunitarios de la
Cruzada Nacional contra el Hambre, se procedera a sefalar las conclusiones mas destacadas de
la presente investigacion, para posteriormente, plantear algunas propuestas de cambio y mejora
del programa. Hablar de la pobreza es una tarea de suma complejidad. Ello debido al caracter
mismo del fendmeno como problematica social, pero sobre todo por las implicaciones politico-
ideoldgicas que suelen acompaiiar a la discusion en torno a la pobreza. Mismas que la han abor-
dado desde una multiplicidad de enfoques que van desde considerarla como un problema de
ajuste temporal de la economia neoclasica, hasta las perspectivas estructuralistas, centradas en
la redistribucion de la riqueza en condiciones de asimetria centro-periferia. La pobreza es un
fenomeno heterogéneo en el que participan una gran cantidad de variables demograficas que en
parte explican la prevalencia e intensidad de la pobreza, pero que sobre todo, presentan el prin-
cipal reto en materia de politica publica al enfrentar un fendmeno tan diverso y multicausal con
herramientas que han buscado la homogenizacion de estrategias y apoyos para su reduccion.
Finalmente, los hogares identificados como pobres representan una asimetria compleja en
cuanto a la generacion riqueza y su peso en el total de las familias mexicanas. Lo anterior quiere
decir que los primeros cuatro deciles en México concentran apenas el 14% del PIB nacional,
mientras que el ultimo decil posee el 39% de la riqueza en México.

Al analizar la cobertura del programa, se encontré que el programa ha tenido serias difi-
cultades para llegar hasta la poblacion potencial en el municipio, que equivale a 15 mil 756
personas con la doble cualidad de tener carencia por acceso a la alimentacion o pobreza extrema
de alimentacion y de los cuales s6lo se ha llegado a una poblacion objetivo 825 personas, lo que
representa una cobertura del 5.24%, de las cuales, se identificé una afluencia 597 beneficiarios
en una semana tipica (el 72.36%). Lo anterior da cuenta de las dificultades que la SEDESOL ha
experimentado para lograr una cobertura de efectiva de las personas para las que fueron disena-
dos los Comedores Comunitarios. Ahora bien, ademas de la poca cobertura alcanzada por el
programa, al revisar los logros del programa en funcién de la Escala Mexicana de Seguridad
Alimentaria fijada por SEDESOL como el indicador principal en los logros del programa, se
encontrd que la inseguridad alimentaria severa permanecié como una constante en los hogares

beneficiados, donde los beneficiados directos debido a su edad (menores de 12 afios y mayores
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de 65 afos) o alguna situacion especial (embarazo y discapacidad) en la mayoria de los caos
eran los unicos exentos de enfrentar problemas de malnuticion por déficit. Lo anterior permite
corroborar que el programa no constituye una solucion para el problema alimenticio de las per-
sonas con carencia alimentaria y pobreza extrema, sino un paliativo que remedia temporalmente
en un subgrupo focalizado de personas que constituyen un grupo vulnerable.

Algo destacable del programa es que aun no posee mediciones oficiales y sin embargo,
es presentado por la presidencia de la republica como un éxito, en funcion de la cobertura que
ha alcanzado a nivel nacional, llegando a 3 millones 130 mil 29 personas con por lo menos un
programa de la CNcH. Sin embargo, el alcance que representa el 44.29% de la Poblacion Po-
tencial, es insuficiente para un doble nivel para evaluar satisfactoriamente al programa. Puesto
que no esta llegando a quienes lo necesitan y cuando llega, no presenta una mejoria a largo plazo
en la familia beneficiada. Otro problema identificado con el programa Comedores Comunita-
rios, es la definicion del problema de la cual parte. Aseverando que el acceso insuficiente y de
calidad los alimentos puede explicarse por una baja disponibilidad y abasto insuficiente de los
alimentos; y un consumo inadecuado y bajo aprovechamiento de los mismos, situaciones que
carecen de sustento empirico suficiente y que son complementados con una aproximacion eco-
nomicista a la pobreza, que limita el acceso a los alimentos y que excluye a una gran cantidad
de enfermedades de tipo cronico degenerativas como la diabetes y obesidad sin justificar tal
motivo.

Partiendo de esta definicion incompleta del “hambre” como una doble cualidad de ca-
rencia de acceso alimentario y pobreza extrema, se disefio el programa siguiendo los lineamien-
tos de la Metodologia de Marco Logico, estableciendo como elemento corrector a la problema-
tica identificada, una mejor ingesta de energia y nutrientes con la implementacion de los Come-
dores Comunitarios, bajo la supervision de la subsecretaria de desarrollo comunitario y partici-
pacion social, area encargada de la organizacion comunitaria y el disefio de procedimientos que
permitan que la poblacion se involucre y responsabilice de la operacion de los comedores para
atender a las personas objetivo del programa. Esto plantea una loégica claramente vertical, donde
contrario a lo expresado en el discurso de “abajo-hacia arriba”, se busca centralizar, orientar y
controlar los esfuerzos de desarrollo de las localidades atendidas por el programa. Por lo refe-

rente al presente estudio, no se encontr6 evidencia de que el programa constituya una estrategia
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a largo plazo para el combate a la pobreza alimentaria, ni que esta alld generado cambios sus-
tanciales y duraderos en los hogares donde existen beneficiarios del programa.

Con base en lo anterior, es posible sefialar que los problemas en la definicion del pro-
blema, el disefio, la implementacion y el seguimiento/evaluacion del programa de politica pu-
blica Comedores Comunitarios explican los resultados en materia de combate a la pobreza ali-
mentaria que el programa ha alcanza-do en el estado de Michoacan en el periodo 2013-2014.
Siendo incapaz como programa de generar sinergias y alianzas suficientes con otras secretarias
o0 asociaciones de la sociedad civil que le permitieran incrementar los efectos positivos del pro-
grama, que ha disminuido marginalmente los problemas de malnutricion por déficit (desnutri-
cion y carencias especificas) solo entre las personas directamente beneficiarias del programa,
sin permear en el mejoramiento de la calidad de vida de los hogares mas pobres del Morelia.

En lo referente a la pregunta general del presente trabajo, se encontr6 evidencia de que
el programa de politica social Comedores Comunitarios de la Cruzada Nacional contra el Ham-
bre present6 errores en la formulacion del problema, disefio, implementacion y seguimiento del
propio programa, lo que explica los resultados obtenidos en materia de pobreza alimentaria en
Morelia, Michoacan, resultando en un programa parcial e insuficiente para el combate a la po-
breza alimentaria en el periodo 2013-2014. Sin embargo, dando respuesta a las preguntas parti-
culares, se identifico que a pesar de que el programa no logra llegar a un mayor namero de la
poblacion objetivo debido a problemas que plantea su propia estructura y funcionamiento, los
Comedores Comunitarios proporcionan un servicio de suma importancia para la atencion de una
poblacion vulnerable, combatiendo problematicas de malnutricion por déficit (desnutricion y
carencias especificas, pero sin presentar evidencia que ello contribuya a superar la trampa de la
pobreza de los beneficiados.

Estas consideraciones sobre los logros parciales del programa, aportan evidencia para
verificar las hipdtesis de este trabajo. Efectivamente la definicion del problema, el disefo, la
implementacion y el seguimiento/evaluacion del programa de politica publica Comedores Co-
munitarios explican los resultados en materia de combate a la pobreza alimentaria, que el pro-
grama ha alcanzado en el municipio de Morelia, Michoacan en el periodo 2013-2014. Donde se

encontrd que las fallas y lo aciertos del programa pueden ser identificados con fases del ciclo
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de politicas publicas. Lo anterior presunta una clara area de oportunidad para corregir los aspec-
tos inadecuados del programa y hacer de ¢l un instrumento de politica publica adecuado para el

combate a la pobreza alimentaria.

Recomendaciones

Uno de los grandes problemas del desarrollo social encuentra su raiz en la falta de una construc-
cion adecuada de los problemas a enfrentar. En términos generales se parte de visiones sobresi-
plificadas de la pobreza, la desigualdad, y la marginacion. Siguiendo postulados y perspectivas
teoricas propuestas principalmente por organismos internacionales como la OCDE. Desde estos
enfoques, gran parte del esfuerzo de combate a la pobreza esta concentrado en los sintomas, no
en la causa de la pobreza. Ejemplo de ello la busqueda ultranza de la medicion de la pobreza, la
cual permite focalizar y condicionar los apoyos gubernamentales en lo que parece una busqueda
por estandarizar y hacer funcional a la pobreza. Sin cuestionar a profundidad las causas que
originan y limitan el ejercicio de las libertades y derechos humanos de la personas a partir de la
falta de recursos econdmicos, sociales y culturales de las personas. En este sentido, la recomen-
dacion concreta es la apuesta por un desarrollo enddégeno que tome en consideracion a las per-
sonas beneficiarias de los programas y que no los convierta en meros espectadores y entes pa-
sivos de su propio desarrollo en programas de corte asistencialista y en la busqueda de explica-
ciones distintas a los problemas sociales que rodean a la pobreza y que en hacen de ella un
fendmeno complejo y de dificil erradicacion.

Por lo que respecta a la medicion del hambre, esta se encuentra influenciada por la defi-
nicioén operacional que el propio programa propone y que si bien, es una primera aproximacion
a la problematica, no es suficiente para conocer el problema. La escala mexicana de seguridad
alimentaria (EMSA) desarrollada por CONEVAL se basa en una aproximacion subjetiva, cen-
trada en la percepcion de las personas sobre su situacion alimenticia y se complementa con
mediciones de la talla y el peso para utilizar el IMC como indicador complementario. Indice
que tampoco proporciona una medicion confiable del estado nutricional de las personas (Ca-
rrasco y otros, 2008). Adicionalmente a la subjetividad de los datos obtenidos por la EMSA y

el IMC, la CNcH y los programas que de ella se desprenden, omiten cuestiones de caracter
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cultural y contextual de los beneficiarios. Situacién que no contribuye a la comprension de la
pobreza alimentaria y a los problemas que se presentan por malnutricion por déficit o exceso.
Es fundamental que el programa de politica publica de los Comedores Comunitarios
mejore su capacidad para llegar a la poblacion potencial planteada en las ROP y que la duracion
del programa efectivamente se acompafie de medidas redistributivas que solucionen el problema
a largo plazo. De igual manera es necesario que programas como este tengan una vinculacion
efectiva con la ciudadania, permitiendo la observacion cotidiana en materia de operacion, cons-
tituyendo de esta manera un ejercicio de transparencia que permita una constante vigilancia del

gasto publico.
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Apéndice 1. Cédula piloto de encuesta

Encuesta a beneficiarios de los Comedores Comunitarios de la
Cruzada Nacional contra el Hambre de la SEDESOL

PRESENTACION

Buenog dias (tardes). Estoy realizando un estudio relacionado cen la Salud, Educacion y Ocupacion de los beneficiarios del programa Comedores
Comunitarios de la Cruzada Nacional Contra el Hambre de la SEDESOL, para evaluar el cumplimiento da las metas v objetivos del programa TODA
LA INFORMACTON QUE NOS PROPORCIONE SERA CONFIDENCIAL v solamente se utilizard para fines estadisticos, es decir, ningin
rezultado que se prasente de este estudio hard raferencia a personas en particular. En caso de no desearlo, usted no estd oblizado a responder a todas las
pregumtas.

Seccion L Caracteristicas Sociodemogrificas

n L3. Incluyéndolo a usted...
L3.1. ;Cuantas personas mayores de 18 afios viven ensucasa? # | 0| 0| Vivesalo
L3.2. ;Cuantas personas menores de 18 afios viven en smucasa? # | 0| (| Mingme
Ninguno Secumdaria |:| Oiro l:l L4.1. ;Sabe leer un recado
L5.1. ;Qué actividades realiza la persona
que mas contribuye al gasto familiar?

L1. ;Cuantos afios tiene?
L2, Sexo

L4. ; Cual es el altimo afo y
grado que aprobd en la escuela?
L5. Actualmente ;Cuintas personas en su
casa tienen algin trabajo donde les paguen?

Lé. ; Tiene usted o alguien de su casa alguna limitacion o dificultad permanente para... (lesr opciones) Ha
Moverze, caminar o Uszar sus ma- Escuchar, o es Hablar, o s= |j '\fel_. 85 CIEED © Otra ;Cugl?
lo haca com zyuda? nos o brazos? z:)'rdu(a)'7 mmdofa)7 s0lo ve sombras?
L7. ;En su casa estan aﬁhados o inscritos a algin seguro médico? SL ;A cui&lzl Na
mss [1] Sepwopopslar(334) [2]  ISSSTE - MarinaDefensa [ 3 | PEMEX [3 | Otra institucion (Especifigue)
LS. ;A quién acuden normalmente cuando se presenta algin problema de salud en 51 casa’
s i i
ruaiier [ 1] 4280 [2] paacio [3] i [ o] SamiiSr [5] et [ o] O 7]
Seccién IT. Seguridad Alimentaria
En lo que va del afio, usted:
V.1. ;Estuvo preacupado de que los zlimentos se terminaran antes de tener recursos para obtener mas? Si Ne NC
V.2, ;Los alimentos que habia adquinido no le alcanzaron y ne tuvo racursos para obtener mas? S1 Ne NC
V.3, Comid loz mizmos alimentos a diario por que no tuvo recurzos parz obtenar mas? Si Ne NC
V.4 ;Usted comié menos de lo que creia que deberia, porgue no tuve recursos para obtener mas? Si Ne NC
V.3, (Usted dejé de comer en el desayumo, comida o cena, porque no tuve recursos para obtener mas? Si No NC
V6. ; Tuvo usted hambre perc no comid, porque no tuvo recursos para obtener la comida necesaria? Si No NC
V.7 ;Dejo usted de comer por todo un dia; porque no tuvo recursos para obtener cornida? S1 Ne NC

IL3. Sin contar los alimentos que consume en los Comedores Comunitarios, quisiera preguntarle sobre los alimentos que comie-
ron en su hogar la semana pasada.

II. 9. ;Con qué frecuencia asiste a los Comedores Comunitarios?

Alimento F consumeo Cantidad consu.m.ida_ Alimento F consumo Cantidad oonsu.m.ida_
- {dias/ ) (aprox.) ala semana® - {dias/ ) | (aprox.) ala semana*®

Tortilla de maiz Quezo (fresco,

Pan Elanco panela, efc.)

Sopa de pasta Leche (liquida

Aoz o &n polvo)

Frijol

Came deres Frutaz®*

Came de pollo

Came de puerco

Pezcados v maris- Verduras®==

cos

Huevo Refrescos

# Indicar praferentemente en Kg v L v da no ser posible, indicar &l nimero de Pza. el tamario.

*=* Anptar codles son las tres que mas consumen ¥ anotar kilos totales de fruta consumida a la semana.

##% Jenal v anotar kilos totales de verdura consumida 2 1a semana.

II. 10. ; Cudnto tiempo tarda en llegar de su casa a los Comedores Comunitarios? (min.).

Dias por semana |:|

Dias por mes

Bzjo [ | Adecuado [ | ARe
Mfuchas gracias por la informacién proporcionada, le recordamos que Toda la informacion que nos proporcione sera confidencial y solamente ze
utilizara para fines estadisticos, e5 decir, mngin resultado que se presents de este estudio hard referencia a personas en particular. En caso de no desearlo,
usted no estd obligado a responder a todas las preguntas.

II 11. ; Qué le parece €l precic de los alimentos en los Comedores Comunitarios?



Apéndice 2. Restricciones para la obtencion de informacion

SEDESOL

SECALTARIA LVE
RESARRCLLD SOCEAL

Dskegacion del Exada de Michonchn
Subdnlegeckin de Desamalie Comunitario y Participackin Social

Oficio Nim. 136/720/154/ 2014
" Morelia, Mich., a 18 de diciembre de 2014.

Lic. César Amando Chiivez Mendoza.

Estudiante de 1a Maestria en Politicas Phblicas

De Investigaciones Econdmicas y empresariales

De la Universidad Michoacana de San Nicoliis de Hidalgo
Presente.

En respuesta a su escrito de fecha 13 de noviembre de 2014 en el que solicita informacitn ¥
facilidades pars realizar un proyecto de investigacién sobre el trabajo reslizado por los
Camedores Comunitarios en el Estado de Michoacdn, me permito comentarle que CONEVAL
esta realizando el trabaje que usted pretende llevar a cabo, ¥ ante esta sitnacién no es posible
autorizar su sclicitud.

Come se lo mencioné en nuestra conversacion el dia 25 de noviembre, en el caso de no ser

autorizade su preyeeto, no podria obtener ningln tipo de informacién de Comedores
Comunitarios por su cuenta, ya que de lo contrario estaria incurriendo en una falta,

Sin mds per el memento le envio un cordial saludo.

Atentamente
La Subdelegada
AW ot fiagucin
- o Dejamoe Comunktang
- \ H ¥ Pagackon o0l

Yum@iianadu Zavala

z.e.p. Urh, ¥ztar Cabrille Cardoe. Mrector Genernl de Participacin Sodal. Presenls,

et Lic. Vietor Manuel $Mva Tejeds. Detagado de 1o SEDESOL en: Michoucin Para au congefinlating

.o, Jazmin Erandl Clvera Rodrigues. Coordinedors Menispal de Comedores I itwring en Morelie. Para su sonodiniento,
o Anchive

Rnnton Degnlldo st Col. Numa Chapeltepes SurCF, rEg64)
BMorudin, Michosin 1ok 1443) 26 9150 7 3149539 Bxt Jiqeq



Apéndice 3. Cédula definitiva de encuesta

]
'NiN' - Encuesta a beneficiarios de los Comedores Comunitarios de la
Im.. ...”‘E,E Cruzada Nacional contra el Hambre de la SEDESOL
ID GEOGRAFICA CONTROL DE CUESTIONARIO
Mumicipio Fecha [ T [ [ [ [ [ Folio ] [ [ Hora micio
Localidad Encuestador | Haora fin

Comedor Clave Enc Clave Sup Duracion

PRESENTACION

Buenocs dias (tardes). Estoy rezlizando un estudio relacionado con la Salud, Educacién v Ocupacién de los beneficiarios del programa Comedores
Comunitarios de la Cruzada Nacional Contra el Hambre de la SEDESOL, para evaluar el cumplimiento de las metas v objetivos del programa. TODA
LA INFORMACTION QUE NOS PROPORCIONE SERA CONFIDENCTAL ¥ solamente se utilizari para fines estadizticos, es decir, ningiin
resultado que se prazente de este estudio hard referencia a personas en particular. En caso de no desearlo, usted no estd obligado a responder a todas las

preguntas.

Seccion I. Caracteristicas Sociodemograficas.
L1. ;Cuantos aifios tiene? L3. Incluyéndelo a usted...
L2, Sexo L3.1. ;Cudantas personas mayores de 18 afios viven en su caza? # Vive sdla
L4. ; Cual es el ultimo afio ¥ L3.1. ;Cuiintas personas menores de 18 afios viven en su casa? # |0 Ningmma
grado que aprobé en la escuela?  Ningmno [ |  Primaria |:| Secimdaria |:| Otro l:l 1.4.1. ;Sabe leer un recado
L5. Actualmente ; Cuantas personas en su !H 1.5.1. ;Qué actividades realiza la persona
casa tienen algin trabajo dénde les paguen? que mas contribuye al gasto familiar?

L6. ; Tiene usted o algnien de su casa alguna limitacién o dificultad permanente para... (leer opciones) No
moverse, Caminar o usar sus ma- escuchar, o es hablar, o =2 wer, es clego o solo ofra ;Cual?

1o hace com ayudal nos o brazos], sordo(a)? rmdola)] ve sombras],

L7. ;En su casa estin afiliados o inscritos a algin seguro médico? Si, ;A enal? No
IMES [T ] Segure popular (334) I335TE Mazina Defensa PEMEX Otra institucion (Especifigue)

L8. ;A quién acuden normalmente cuindo se presenta algin problema de salud en su casa?
.- Amnzola)’ . Churandera’ . Centro de Sa- Medico Oro ;Cual?
Famuliar vecimo(a) 2| Fammacéutco | 3 Yerbero 4 Tud Médica mivado

Seccion II. Seguridad Alimentaria

Desde gue se abrié el Comedor Comunitario, por falta de dinero o recursos... Adultos Menores (18 afios)
IL1. ;Alguna vez en 2u hogar comieron lo mismo por varios dias? 81 No 81 No
I1.2. ; Alguna vez en su hogar dejd de desayunar, comer o cenar? Si No Si No
IL3. ;Alguna vez en su hogar comid menos de lo que vsted piensa debia comer? 51 No 31

IL4. ;Alguna vez se quedaron sin comida? St No

IL3. ;jAlguna vez alguien sintid hambre pero no comia? 81 No

IL6. jAlguna vez alguien en su hogar s6lo comid una vez al dia o dejé de comer todo un dia? Si No

IL.7. Sin contar los alimentos que consume en los Comedores Comunitarios, quisiera preguntarle sobre los alimentos que comie-
ron en su hogar la semana pasada.

Alimento Si | No| F Alimento Si | No | F Alimento Si [No| F
) Tortilla de maiz (Pza). 1) Cafié (taza). q) Lecha liquida'polro (vazeo).
b) Pan Blaneo (Pza.). 1) Atiin {lata). 1) Refrascos (Pza ).
) Sopa de pasta (Plato). k) Sardina (lata). ) Frutas (Pza ). **
d) Aoz (Plato). 1) Came de res (Kg).*
=) Frjol (Plato). 1) Camme de pollo (Eg).*
£) Mopal (Plato). 1) Carne de prerco (Kg).* t) Verduras (Pza). ¥%%
£) Avena (Taza). @) Huave (Pza ).
k) Chocolate (P p) Queso fresco’panela, ete. (2r).

#Indicar preferentemente en K g v L v de no ser posible, imdicar ol mimaro da Pza. ## Anetar cugles son las dos qua mds consumen v anotar ke totales da frota consumidz
a |z samana. 3*#[znal v anotar kilos totales de verdura consumidz a la semana

IL 8. ;Con qué frecuencia asiste a los Comedores Comunitarios? Dias por semana I:l Drias por mes
IL. 9. ; Cuinto tiempo tarda en llegar de su casa a los Comedores Comunitarios? (min.).
I1.10. ;Qué le parece el precio de los alimentos en los Comedores Comunitarios? Baje l:l Adecuado l:l Alto

Muchas gracias por la informacion proporcicnada, le recordamos que Toda la informacidn que nos proporcione sera confidencial y solamente se
utilizara para fines estadisticos, s decir, ningin resultado que se presente de este estudio hard referencia a personas en particular. En caso de no desearlo,
usted no estd oblizade 2 responder a todas las preguntas.



Apéndice 4. Esquema de planeacion y operacion de la estrategia

A. 4.1. Proceso de presupuestacion

SupeTvita permansrlemende o IVance 80 MEtas y reCuruot, Con informe

Fuente: SEDESOL, 2014c: 46.
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A. 4.2. Planeacion participativa

Fuente: SEDESOL, 2014c: 47.
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A. 4.3. Proceso de evaluacion

Fuente: SEDESOL, 2014c: 48.



A. 4.4. Sistema nacional de la cruzada contra el hambre
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! , Comités Comunitarios de la CNCH

Fuente: SEDESOL, 2014c: 52.
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