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Serie Reflexiones sobre la Pandemia en Bolivia No 3

LOS IMPACTOS SOCIALES Y PSICOLOGICOS DEL COVID-19 EN BOLIVIA

Fernanda Wanderley (IISEC-UCB), Marcela Losantos (IICC-UCB), Carola Tito (IISEC-UCB)
y Ana Maria Arias (1ICC -UCB)

El virus COVID-19 se alastro por todo el mundo e hilvano la experiencia individual y colectiva
de un fendmeno universal. De pronto las fronteras geograficas y politicas se borraron y, de
forma dramaética afrontamos nuestra condicion de humanidad que habita una sola casa comun:
nuestro planeta. Al mismo tiempo, el impacto de la crisis sanitaria global puso al desnudo las
desigualdades economicas, sociales y politicas entre los paises y al interior de los mismos.

Como un pais de renta media, Bolivia esta en el grupo con limitado espacio fiscal para solventar
los costos que requieren las medidas necesarias para salvar la vida de sus habitantes. No queda
duda que la principal medida global para desacelerar el contagio es el distanciamiento social
(cuarentena) mientras no se cuente con una vacuna. Sin embargo, las capacidades financieras
para costear el paro de la mayoria de las actividades economicas y mantener la poblacion en
sus casas son desiguales entre los paises. También Bolivia, como la mayoria de los paises
latinoamericanos, enfrenta problemas sociales estructurales como la alta informalidad del
trabajo, altos niveles de pobreza y desigualdad, y sistemas fragmentados y deficitarios de
proteccion social. A los problemas econémicos y sociales se suman la debilidad institucional
y la situaciéon politica compleja que dificulta la coordinacion entre los distintos niveles
gubernamentales, partidos politicos, poderes del Estado (ejecutivo, legislativo y judicial) y
entre el sector publico y los actores econdmicos nacionales. Es importante recordar que
actualmente Bolivia tiene un gobierno de transicion después de la crisis politica a fines de 2019
que resulté en la renuncia de Evo Morales.

El primer caso de COVID-19 en el pais se detectd el 10 de marzo de 2020. Al 29 de abril
existen 1053 casos de contagio confirmados (90.21 por millén), 55 muertes reportadas (4.71
por millon) y 5988 tests a nivel nacional (549 tests por millén). Para monitorear la crisis en el
pais, el IISEC inici6 la Serie Reflexiones sobre la pandemia en Bolivia con dos notas: “No 1:
La importancia de testear” y “No 2: ;Estamos ganando la pandemia?” (I1ISEC-2020).

Tests realizados, casos confirmados y murtes totales por COVID-19 en Bolivia
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Las medidas y acciones inmediatas para enfrentar la pandemia COVID-19

Las acciones inmediatas y las medidas econdmicas y sociales en el mediano plazo enfrentan el
desafio de proteger a las poblaciones méas vulnerables del pais en una coyuntura de crisis
econdmica de dificil prevision. La estimacion de la Cepal (2020) para Bolivia es de un
crecimiento negativo de -3% en 2020. Es importante recordar que la pandemia encontro al pais
en una situacion macroeconomica en proceso de deterioro desde el fin de la bonanza econémica
en 2014: una continua desaceleracion econdémica, el incremento de déficits gemelos (comercial
y fiscal), la pérdida continua de reservas internacionales y la presion sobre el tipo de cambio
fijo desde 2011.

La primera medida adoptada por el gobierno boliviano fue decretar tempranamente el
distanciamiento social a partir del 18 de marzo: restriccion en la circulacion a partir de las
17:00, restriccion de eventos/actividades sociales con un minimo de 100 personas, jornada
laboral excepcional (8:00-13:00) y suspension de clases en todos los niveles educativos,
suspension de vuelos y cierre de fronteras. EI 21 de marzo se declaré cuarentena total a nivel
nacional y prohibicion de la circulacion de vehiculos, y el 25 de marzo se restringio la
circulacion segun la terminacion del namero de carnet de identidad, solo personas entre 18 y
65 afos.

Pese a las dificultades de cumplimiento del confinamiento a cabalidad en todo el territorio
nacional, debido principalmente a la alta informalidad laboral en el pais y la necesidad de
continuidad de las actividades econdmicas esenciales (ej. la distribucion de alimentos y
medicamentos, los servicios de salud, el recojo de basura, las fuerzas del orden u la
administracion publica, entre otros), esta fue una medida muy importante para desacelerar el
contagio en el pais. La dificultad institucional para adoptar protocolos de seguridad en la
distribucién de alimentos es un ejemplo de los problemas que enfrenta el pais en esta coyuntura.
El IISEC detectd este problema y, con base en sus investigaciones, publicé el primer nimero
de la Serie Policy Brief “Acciones inmediatas para los actores del sistema agroalimentario en
el altiplano pacefio en el contexto de COVID-19” (IISEC-UCB, 2020).

Las medidas sociales mas importantes se dieron a través de la ampliacion de los bonos sociales
y el pago de facturas de servicios basicos por el gobierno: el Bono Familia, correspondiente a
todos los nifios en todos los niveles (inicial, primaria y secundaria) en colegios fiscales y
privados (US$ 72 por hijo) y el Bono extraordinario (US$ 72) para todas aquellas personas
entre 18 afios y 60 afios que no reciben otros bonos y que no tienen un salario y el Bono a
canasta familiar a las madres beneficiarias del bono Juana Azurduy y las personas con
discapacidad de US$ 57. A estas transferencias se determind el pago de las facturas de energia
eléctrica domiciliaria por el gobierno de forma progresiva segun el nivel de consumo de los
hogares, por los meses de abril, mayo y junio.

Entre las medidas laborales estan el programa de apoyo al empleo y estabilidad laboral a través
de la otorgacién de créditos por un monto equivalente a dos salarios minimos nacionales, por
trabajador, por mes, por un maximo de dos meses y créditos de caracter concesional, plazo de
hasta 18 meses y con 6 meses de gracia y un plan de generacion de trabajo de emergencia a
través de inversion y gasto pablico en obras publicas.

Entre las medidas econémicas estan la eliminacion de aranceles para importaciones de
medicamentos e insumos medicos; controles y sanciones para evitar la especulacion de precios;



suspensidn de las cuotas de capital de créditos bancarios para personas naturales y juridicas y
facilidad al acceso de créditos de funcionamiento y operaciones para las empresas; retraso del
abono del impuesto a las utilidades econdmicas (IUE) a través de un sistema de plazos;
prohibicion en la suspension de servicios basicos por falta de pago mientras dure la crisis
sanitaria y reduccion temporal de pago de servicios basicos; ampliacién de plazos para las
empresas con obligaciones comerciales y registrales, y lineas de financiamiento para la micro,
pequefia y mediana empresa.

Para continuar el debate pablico sobre los desafios socio-econdmicos estructurales y frente al
COVID-19, el IISEC y la Fundacion Jubileo iniciaron el Ciclo “Bolivia Debate: Un Futuro
Sustentable” con cuatro paneles con expertos y representantes de diferentes sectores?.

El déficit en el ejercicio de derechos de la poblacion boliviana y los impactos de la
Pandemia

La situacion de déficit en el ejercicio de derechos antes de la pandemia nos permite aproximar
las desiguales condiciones para enfrentar la crisis sanitaria en la actualidad e identificar
tendencias en el contexto socio-econdémico de la crisis sanitaria. Con base en el indice de la
Deuda Social en América Latina (IDSAL) (Poyy Salvia, 2020), cinco dimensiones de derechos
son analizadas por estratos socio-econdmicos: pobreza monetaria, calidad de habitat, salud
vital, acceso a educacion, y calidad del trabajo. Se adiciona una dimension transversal
relacionada a la vida familiar, los cuidados y las relaciones de género.

Vida familiar, cuidados y relaciones de género

La familia es el espacio primordial de la humanizacion de las personas donde los seres humanos
aprenden a cuidarse mutuamente. Como red social primaria la familia es esencial en cualquier
etapa de la vida, desde el nacimiento hasta la muerte. Las dinamicas familiares transcienden su
espacio para influir en la sociedad en su conjunto. Las familias han variado entre las sociedades
y a lo largo del tiempo. Su desarrollo esté estrechamente relacionado con las transformaciones
demogréficas, sociales, econdmicas y politicas. Por esto ellas pueden verse afectadas
negativamente por la pobreza, la baja calidad de la vivienda, la cultura de la violencia y
carencia de acceso al trabajo decente. El feminicidio, la violencia intrafamiliar, el abandono y
la pérdida de vinculo parental son algunos de los problemas que enfrentan las familias (I11CC,
2017; 1ISEC, 2019).

La importancia de los cuidados en las familias, en la salud y en la sociedad esta siendo
draméaticamente expuesta en la crisis sanitaria actual. La medida de distanciamiento social pone
de manifiesto cuales son las actividades mas importantes para la sostenibilidad de la vida: el
aseo, la compra y la preparacion de alimentos, la atencion de los nifios, adultos mayores,
personas enfermas y con discapacidad. Trabajos que todavia no son correctamente valorizados
social y econdmicamente. De igual manera la pandemia esta visibilizando el valor de los
trabajadores remunerados sin los cuales no podemos sobrevivir: el personal de salud, los
productores y vendedores de alimentos y medicinas, los trabajadores de recojo de basura, entre
otros.

El aislamiento social, el cierre de las escuelas y el aumento de las personas enfermas
incrementan los trabajos no remunerados y de cuidado en las familias y, a su interior, la

1 Los paneles estan disponibles en: http://www.iisec.uch.edu.bo/video-categoria/seminarios-y-conferencias



http://www.iisec.ucb.edu.bo/video-categoria/seminarios-y-conferencias

sobrecarga del trabajo de las mujeres. Esta situacion es
mucho mas grave en los hogares con hacinamiento y
sinacceso a servicios basicos. La desigual distribucion

de los trabajos de cuidado es una dimensién central de Las mujeres tienen el
la inequidad de género. Bolivia todavia no cuenta con onle de e
encuestas de uso del tiempo y, por lo tanto, de impacto  psicolégico,
indicadores sobre las jornadas completas de trabajo cepnesicn, snslecac ¥

estres.

remunerado y no remunerado por sexo. Sin embargo,
estudios cualitativos indican que las jornadas laborales R
de las mujeres son superiores a las de los hombres?. R
Auln mas preocupante es la vulnerabilidad de las mujeres victimas de violencia intra-familiar
que, en la actual coyuntura, se encuentran confinadas con sus agresores. En el periodo de la
cuarentena, hasta final de abril, se contaba con 1,872 denuncias por violencia familiar, 7
feminicidios y 60 casos de violaciones (Felcv). Méas aun, una investigacion llevada adelante
por el 1CC (2019), confirmo que, segun la percepcidn de los adolescentes del pais, el hogar es
el espacio mas peligroso para este grupo poblacional, comparado con la escuela y el barrio.

Otra importante dimension de la Pandemia

COVID-19 se refiere a los impactos psicolégicos ik | W e
en la poblacion. Un primer acercamiento fue
realizado por el IICC (2020). Con base en 1532 Resultados de salud mental

encuestas (32,5% hombres y 67.5% mujeres) y ‘

una media de edad de 32,5 afios, se observé que en : ,

general el 16% presentd depresion, el 24% 0 | 284 “

ansiedad, el 26% estrés y el 27% impacto |1 Il

psicolégico. Las mujeres evidenciaron mayor

depresion (7,5pp.), ansiedad (12 pp.), estrés (13 : I '

pp.) e impacto psicologico (15pp.) més que los SN ENR EEN NN
hombres. Los menores de 25 afios presentaron e e e
cuatro veces mas riesgo que los mayores de 46 B Mujeres B Hombres B Tota

afios en las cuatro dimensiones. Asi mismo, las

personas entre 26 a 35 afios tienen el triple de

riesgo y las de 36 a 45 afios tienen doble riesgo de presentar estos trastornos en relacion a los
mayores de 46 afios. Las personas que residen en el area rural tienen el doble de riesgo de
presentar impacto psicolégico comparadas a las que viven en el area urbana. Las personas que
viven en el area periurbana tienen 70% mas riesgo de presentar ansiedad.

Los impactos psicoldgicos en relacion a la division del trabajo no remunerado y de cuidados
también fueron analizados. El estudio encontrd que las personas que realizan mas tareas en el
hogar que antes de la cuarentena tienen mayor riesgo de presentar ansiedad y estrés en relacion
a las personas que realizan mas labores durante la cuarentena. Las personas que tienen a su
cargo familiares o personas que requieren cuidado tienen 80% mayor riesgo de presentar
impacto psicoldgico y depresion. Las personas que reportaron que las tareas del hogar no eran
compartidas por su pareja durante la cuarentena tienen el doble de riesgo de presentar impacto
psicoldgico, depresion, ansiedad y estrés, comparadas con las que si compartian estas tareas.
Se profundizara los impactos psicoldgicos en las siguientes dimensiones.

La pobreza antes de la pandemia

2 Oxfam,2019 y Ciudadania, 2017 y Wanderley, 2019.



La pobreza es el indicador méas directo de la deuda social en los paises y expresa la
insostenibilidad de vias de desarrollo que no se fundan en dindmicas de generacion de riqueza
respetuosas de los limites biofisicos del planeta y promotoras de bienestar social para toda la
poblacion. En América Latina los desafios estdn en transformaciones de la estructura
productiva con generacion de empleo de calidad y ampliacion de la proteccion social universal.
Estos dos pilares se complementan para avanzar sociedades mas prosperas, libres de pobreza,
menos inequitativas y armonicas con su medio ambiente.

El 22% de la poblacion boliviana se encontraba en situacion de pobreza monetaria moderada
(con umbral de USD PPA 5.50 per cépita por dia) segun el Gltimo dato disponible de 2018. La
desigualdad rural y urbano permanecié significativa con 49.7% en situacién de pobreza en el
area rural y 9.9% en el area urbana. Los nifios, nifias y adolescentes componen el grupo
poblacional méas vulnerable con los indices mas altos de pobreza absoluta, mientras que las
mujeres entre 20 y 40 afios son las que sufren mayores niveles de privacién econémica en
comparacion con los hombres.

Tasa de pobreza por grupos etarios Tasa de pobreza por grupos etarios y sexo

(%)

Tasa de Pobreza Absoluta
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Fuente: TISEC en base a la Encuesta de Hogares 2018 Fuente: IISEC en base a la Encuesta de Hogares 2018,

Desde una perspectiva temporal, el indice de pobreza monetaria redujo principalmente en el
periodo de altos precios de las commodities (aproximadamente dentro 2008 y 2012). Esta
reduccidn, sin embargo, estuvo relacionada principalmente al funcionamiento del mercado
laboral (Wanderley y Vera, 2017). De acuerdo a cifras del Banco Mundial®, los ingresos
laborales y la participacion laboral en conjunto explican alrededor del 75% de la reduccion en
la pobreza moderada entre el periodo 2007 y 2017. En comparacion, las transferencias (los
bonos y rentas estatales) y la operacion del sistema impositivo (todavia regresivo) tuvieron un
efecto menor* (5%). En los ultimos afios se observa la desaceleracion de los avances que
permitieron cerrar la brecha en relacién al promedio Latinoamericano.

DIMENSIONES INDICADOR CUARTILES DE NIVEL TOT AREA SEXO
DE DERECHOS SOCIOECONOMICO AL
Muy Bajo | Medio | Medio Rural Urba M H
bajo alto na

Tasa de pobreza | 67.3 0.0 0.0 0.0 | 22.0 49.7 99 | 223 | 21.7
absoluta (USD PPA
5.50)

Fuente: Observatorio de la Deuda Social en Bolivia-UCB con base en la Encuesta de Hogares 2018, INE.

Pobreza
monetaria

3https://www.bancomundial.org/es/topic/poverty/lac-equity-lab1/poverty/contribution-of-income
4 El 20% de disminucion restante es explicada por el pago de pensiones contributivas y jubilaciones, ingresos no laborales, y
el bono demogréfico (crecimiento de la poblacion de 15 a 69 afios de edad).
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Considerando la proyeccién del crecimiento del PIB de
-5,3% para América Latina y El Caribe y de -3% para
Bolivia en 2020 (Cepal, 2020), se anticipa el deterioro
de los indicadores sociales. Para América Latina, la
Cepal proyecta un incremento de 4,4 puntos
porcentuales de la pobreza moderada y de 2,5 puntos
porcentuales de la pobreza extrema.
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L

Habitat Digno

El habitat es el espacio socialmente estructurado en el cual tiene lugar la reproduccion biolégica
y social de los individuos, las familias y las comunidades. En su configuracién intervienen
factores sociopoliticos, econdmicos y culturales. La mercantilizacion del espacio urbano suele
traducirse en desigualdades de acceso a un habitat adecuado; ello tiene consecuencias
especialmente en sectores sociales vulnerables.

En el contexto de confinamiento en los hogares, las condiciones de habitat no solo son centrales
para la calidad de vida, como también condiciona la capacidad de las familias para obedecer la
medida de distanciamiento social. En Bolivia 23.1% de las personas residian en hogares con
hacinamiento, 33.4% en hogares sin agua potable al interior de la vivienda o lote y 53.7% sin
acceso a red de alcantarillado en 2018. El déficit en calidad de la vivienda en el &rea rural
permanece significativamente mas alto que el area urbana. EI 94.9% de los hogares rurales no
disponian de red de alcantarillado, el 78.1% no tenian agua potable y el 19.6% de energia
eléctrica en 2018. El déficit de hacinamiento y de acceso a agua potable en los hogares méas
pobres era mas del triple en relacion a los hogares en el estrato medio alto.

DIMENSIONES INDICADOR CUARTILES DE NIVEL TOT AREA

DE DERECHOS SOCIOECONOMICO AL
Muy Bajo | Medio | Medio Rural Urba
bajo alto na

Hacinamiento (Residir | 36.6 | 22.7 13.6 109 | 23.1 33.8 18.4
en hogares con 5 0 mas
personas por
dormitorio)

No Disponer de agua | 56.6 | 28.1 20.5 154 | 334 78.1 13.9
potable al interior de la
vivienda o lote

No Disponer dered de | 75.6 | 53.9 40.0 30.2 | 53.7 94.9 35.6
alcantarillado
No  Disponer de | 13.0 3.5 2.9 23| 6.3 19.6 0.4
energia eléctrica
Fuente: Observatorio de la Deuda Social en Bolivia-UCB con base en la Encuesta de Hogares 2018, INE

Habitat Digno
(% de la
poblacién)

En relacion a los impactos psicoldgicos, el estudio del IICC (2020) encontrd que las personas
que viven en condiciones de hacinamiento tienen un 70% mas riesgo de presentar ansiedad que
las personas no hacinadas. Las personas que viven en alquiler sin contrato tienen 80% mas
riesgo de presentar impacto psicoldgico, depresion y ansiedad, comparadas a las que cuentan
con vivienda propia y sin hipoteca.

Salud vital

Esta dimension se refiere a la integridad personal, el acceso a una alimentacion suficiente y a
un estado satisfactorio de salud. Las personas que viven en pobreza estan frecuentemente
afectadas por la falta de alimentos suficientes, una exposicién al riesgo de enfermedades y a
condiciones de vida precarias. De igual manera depende del acceso a la salud como un bien



publico. Esta dimension da cuenta del acceso a derechos habilitantes, en tanto les permiten a
los individuos no s6lo disfrutar de mejores condiciones de vida sino también de otros derechos
sociales, econémicos y culturales.

Los indicadores de mortalidad infantil y desnutricion han mejorado en las Gltimas décadas
pasando de 75.3 muertes por mil menores de 5 afios en 2000 a 26.8 muertes en 2018 (Datos
Banco Mundial)®. Sin embargo, la prevalencia de desnutricion moderada y severa sigue
afectando al 16.37% del total de la poblacién en 2018, alcanzando 22.95% de las personas que
viven en el &rea rural y 13. 49% en el area urbana (EH, INE). Esta diferencia esta relacionada
con la urbanizacién continua y un mayor acceso a alimentos de bajo costo, aunque ha
incrementado la incidencia de enfermedades y condiciones relacionadas a habitos alimenticios
poco saludables. Como muestra de ello, seguin estimaciones de la OMS®, en Bolivia ha existido
un acelerado incremento en las muertes ocasionadas por la diabetes y las enfermedades
cardiovasculares. No menos importante es notar que la inseguridad alimentaria presenta una
relacion directa y positiva con el estrato socio-econdémico, afectando a 25.54% de las personas
en el muy bajo y 5.57% en el medio alto en 2018. (IISEC-UCB, 2019 ay b)

DIMENSIONES INDICADOR CUARTILES DE NIVEL TOT AREA
DE DERECHOS SOCIOECONOMICO AL
Muy Bajo | Medio | Medio Rural Urba
bajo alto na
Inseguridad 25.54 | 16.99 | 10.87 5.57 | 16.37 | 22.95 | 13.49
alimentaria (moderada-
Salud Vital severa)
Inseguridad 419 | 331 1.70 0.96 | 2.81 3.28 2.60
alimentaria (severa)

Fuente: Observatorio de la Deuda Social en Bolivia-UCB con base en la Encuesta de Hogares 2018, INE.

Bolivia, como otros paises latinoamericanos, avanzé un sistema pablico de salud. Desde una
vision de largo plazo, los diferentes gobiernos implementaron politicas orientadas a la
universalidad del sistema de salud. Primero se priorizé la cobertura de servicios de salud para
la nifiez y los adultos mayores. El afio 2003 comenzo6 a operar el Seguro Materno Infantil
(SUMI), que cubria la atencion médica de madres y nifios hasta los 5 afios de edad. El afio 2006
se agrego el SPAM, dirigido a la poblaciébn mayor a 60 afios de edad. Estos programas
permitieron canalizar los nuevos recursos municipales provenientes del IDH a la inversion en

salud, la cual habia sido relegada hasta entonces. Sin embargo, la mayoria de la poblacion
siguio sin acceso a servicios de salud. Esto llevo a la aprobacion de la Ley del Sistema Unico
de Salud en 2019, el cual buscd expandir el servicio a toda la poblacion sobre la base
institucional de los dos programas mencionados. La implementacion de este nuevo sistema, sin
embargo, no se sustentd con el incremento de presupuesto y dejé en evidencia falencias a
distintos niveles. Carencias de personal, equipos, insumos, entre otros retos todavia no fueron
superados. Antes de la pandemia, la presidenta de Bolivia anuncié el incremento de 10% del
PIB la inversion publica para el sector de salud.

En relacion a los impactos psicoldgicos, el estudio del 11CC (2020) encontré que las personas
que sufren de desabastecimiento de alimentos, medicamentos y articulos de higiene en
mediano, bastante y mayor grado, tienen alrededor del doble de riesgo de presentar impacto
psicolégico, depresion, ansiedad y estrés, comparadas con las que sufren poco
desabastecimiento.

5 Revision 4 de mayo de 2020. https://datos.bancomundial.org/indicador/SH.DYN.MORT?locations=BO
6 https://www.who.int/healthinfo/global_burden_disease/GHE2016_Deaths_Global 2000 2016.xIs?ua=1
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En sintesis, las deficiencias del sistema de salud fueron draméaticamente expuestos en la crisis
sanitaria actual, aunque eran evidentes antes de la pandemia: baja cobertura, rezago en la
respuesta a los cambios epidemioldgicos y fragmentacion en cajas corporativas por sectores de
trabajadores. En el mediano y largo plazo, los paises con reducidos espacios fiscales, como es
el caso de Bolivia, se encuentran con probables retrocesos en los avances de los indicadores de
salud si no se prioriza una inversién significativa para el fortalecimiento del sistema publico
de salud.

Educacién

El acceso a la educacion puede ser visto desde dos perspectivas. En primer lugar, en términos
de desarrollo humano, constituye una herramienta fundamental para ampliar las oportunidades
de una vida creativa. En segundo lugar, la educacion permite la realizacion de derechos
fundamentales, como el derecho al trabajo, a la salud y/o a la participacion politica en
sociedades democraticas. En este sentido, es un vehiculo de movilidad social y un canal de
integracion social.

La inversion en educacion en Bolivia desde los afios noventa fue significativa y resulto en el
progreso importante en la matricula escolar, principalmente en el nivel primario (6 a 11 afios)
llegando a 99%. Actualmente los déficits de matricula estan concentrados en la educacion
inicial y la educacion secundaria: 44.3% de los nifios entre 4 y 5 afios no asisten al nivel inicial
y 11% de los adolescentes (12 y 18 afios) no asisten al nivel secundario. Todavia no se cerrd la
brecha entre el area rural y urbana principalmente en el nivel secundario. También persiste la
brecha entre mujeres y hombres en el nivel inicial y secundario.

DIMENSIONES INDICADOR CUARTILES DE NIVEL TOT AREA SEXO
DE DERECHOS SOCIOECONOMICO AL
Muy Bajo | Medio | Medio Rural Urba M H
bajo alto na

Déficit de matricula | 48.3 | 453 371 | 365 | 443 52.3 404 | 45.2 | 443
escolar inicial (4 a 5
afios)

Déficit de matricula 1.3 1.0 1.0 10| 1.1 1.3 1.0 11 | 1.2
escolar primaria (6 a 11
Educacion arnios)

Déficit de matricula | 10.1 | 11.4 10.8 141 | 11.0 13.9 96 | 131 ] 9.2
secundaria (12 a 18
afios)

Déficit de matricula | 18.2 | 16.9 17.0 16.5 | 39.7 17.6 17.4 | 16.7 | 18.2
sobre-edad (5-15 afios)

Fuente: Observatorio de la Deuda Social en Bolivia-UCB con base en la Encuesta de Hogares 2018, INE.

Una preocupacién central se refiere a la calidad de la educacidn, dado que Bolivia actualmente
no forma parte de ninguna de las iniciativas de medicion de calidad de la educacion en la
region. El tnico dato viene del Primer Estudio Regional Comparativo y Explicativo (PERCE)
del afio 1997, cuando entre 13 paises Bolivia ocupé el puesto 11 en términos de lenguaje y
noveno en matematicas, de acuerdo a los puntajes no ajustados (LLECE, 1998). También
surgen cuestionamientos si mayor asistencia escolar esta acompafiada de mayor progreso
educativo para todos.

La crisis sanitaria del COVID-19 puso de manifiesto la brecha digital y, en especifico, la
inequidad en el acceso a computador e internet entre los estudiantes especialmente en la
educacion universitaria, sin mencionar que todavia no se cerré la brecha de acceso a



electricidad en los hogares del pais. Este es un elemento importante de la inequidad educativa
en el siglo XXI.

Trabajo decente y proteccion social

El trabajo constituye un vector fundamental de la integracién social pues permite acceder a
recursos econdémicos, ofrece un ambito de realizacion personal y favorece la construccion de
la identidad personal. No obstante, en sociedades periféricas, el mundo del trabajo se presenta
fragmentado y heterogéneo. Esta dimension evalla el acceso a un empleo decente, en
condiciones de proteccion social y la prevalencia de formas de empleo ligadas a la subsistencia
que no garantizan la reproduccion material del trabajador y su familia.

Antes de la pandemia y principalmente en el periodo del boom econémico (2005-2014), el
incremento de los ingresos laborales se concentro en los trabajadores con menos calificacion y
ocupaciones precarias. Esto ha contribuido significativamente para la disminucién de la
pobreza y la desigualdad monetaria. Sin embargo, Bolivia sigue con un déficit significativo en
relacion a la calidad del trabajo. Como muestra de ello, se observa que 66.8% de los
trabajadores no estaban afiliados a un seguro de salud y 83.2% no aportaban a una pension
contributiva en 2018. La alta tasa de informalidad en Bolivia, cercana al 83% de la poblacion
ocupada en 2014 (OIT, 2018) es un problema estructural que no fue superado en el periodo de
bonanza econdmica. Estos trabajadores son los mas vulnerables a la crisis sanitaria y la
contraccion economica.

DIMENSIONES INDICADOR CUARTILES DE NIVEL TOT AREA SEXO
DE DERECHOS SOCIOECONOMICO AL
Muy Bajo | Medio | Medio Rural Urba M H
bajo alto na

Déficit de ocupados | 98.0 | 89.4 795 | 628 | 832 94.4 77.1 | 842 | 824
con aportes a una
pension  contributiva

(AFP)
Trabajo y | Déficit de ocupados | 73.7 | 66.7 57.3 | 451 | 66.8 70.0 599 | 61.7 | 644
proteccion con afiliacion a un
social seguro de salud
Déficit de cobertura 53 4.2 5.9 11.5| 6.9 5.8 7.7 60 | 79
pensiones

contributivas 'y no
contributivas (Adultos
mas 60 afos)

Fuente: Observatorio de la Deuda Social en Bolivia-UCB con base en la Encuesta de Hogares 2018, INE.

Las mujeres en situacién de pobreza, ocupadas en trabajos informales y por cuenta propia,
muchas de ellas jefas solas de familia componen uno de los grupos con mayor vulnerabilidad
en la crisis provocada por el COVID-19. Se sabe que el 82% de las familias monoparentales
con hijos tiene jefatura femenina en Bolivia (IISEC, 2019). En Bolivia, 1.881.231 mujeres
generan sus propias fuentes de trabajo, correspondiendo alrededor el 71.42% del total de la
poblacion ocupada femenina a fines de 2019 (Encuesta de Empleo-INE). Si a ellas sumamos a
las trabajadoras del hogar (4%) llegamos alrededor de 75% del total de las mujeres ocupadas
en trabajos remunerados. En el caso de los hombres, 62.86% del total de la PO masculina
generan sus propias fuentes de ingreso como trabajadores por cuenta propia, empleadores con
remuneracion, trabajadores familiares sin remuneracién y cooperativistas a nivel nacional
correspondiendo a 1.973.064. Al agregar a los trabajadores asalariados sin contrato laboral
formal y al margen de la regulacién laboral y la seguridad social, tenemos a un universo
mayoritario de trabajadores en situacion de informalidad.



Otros datos indican el peso preponderante del trabajo generado por micro y pequefia empresas,
y el impacto de la crisis sanitaria sobre las fuentes laborales en el pais. El 68% de la poblacién
estaba ocupada en unidades con 4 0 menos trabajadores. Segun sector de actividad, el 57.83%
estaba ocupada en el sector familiar, 11.51% en semi-empresarial, 11.51% empresarial,
10.26% en estatal y 1.97% domeéstico remunerado en 2018 (EH-INE).

La Cepal (2020) estima un aumento del desempleo en 3,4 puntos percentuales en América
Latina, el cual resultaria en el retroceso no solo de la pobreza, como de la desigualdad
monetaria medida por el coeficiente de Gini entre un 1% y un 2%. Siendo esta una
aproximacion preliminar que no considera el efecto de la caida en los ingresos laborales en los
hogares de menores recursos.

En relacién a los impactos psicoldgicos, el estudio del IICC (2020) encontrd que las personas
con empleo informal tienen 40% mas riesgo de presentar impacto psicolégico en relacion con
las que tienen trabajo fijo. Las personas que no son econdmicamente activas (trabajo en el
hogar no remunerado o desempleo) tienen un 80% mas riesgo de presentar depresion
comparado con las que tienen trabajo fijo. Las personas cuya actividad economica y su salario
se suspendieron, tienen 40% mas riesgo de presentar impacto psicologico y depresion
comparadas con las personas que contintan su actividad mediante teletrabajo y cuentan con
salario. Las personas que siguen asistiendo a su trabajo tienen un 80% mas riesgo de presentar
depresion y las personas que fueron despedidas momentanea o definitivamente, tienen
alrededor del doble de riesgo de presentar impacto psicolégico, depresion y estrés.

La introduccién de una pension universal no contributiva desde los afios noventa y el
incremento del monto en los siguientes afios han favorecido la reduccion de la vulnerabilidad
de los adultos mayores a 60 afios. Sin embargo, el monto que esta comprende es insuficiente
para cubrir necesidades béasicas. EI monto actual de $us 50 representa menos de 65% de lo
considerado necesario. La expansion de los bonos para enfrentar la crisis sanitaria es
importante para aminorar las dificultades que enfrenta la mayoria de la poblaciéon en la
coyuntura actual. En el mediano y largo plazo Bolivia enfrenta un complejo desafio de
financiamiento de la seguridad social para garantizar una vida digna para todos los ciudadanos.

Consideraciones finales

Es posible indicar los impactos econdmicos y sociales de la crisis sanitaria, aunque es dificil
estimar los mismos con exactitud debido a que estos dependen del tiempo del distanciamiento
social, de la paralizacion de las actividades econdémicas y del peso de los bienes y servicios
vinculados al mercado externo de cada economia. Sin embargo, los ejercicios de aproximacion
son importantes para la elaboracion de estrategias asertivas, primero en el proceso de
contencidn del contagio y, posteriormente en la reactivacion econémica y la proteccion social
a la poblacién mas vulnerable.

La crisis sanitaria de la pandemia y el cierre de las actividades econdémicas agudizan la
situacion de vulnerabilidad de las familias de los estratos sociales mas bajos. En especifico
aquellas que no ejercen las cinco dimensiones de derechos: pobreza monetaria, calidad de
habitat, salud vital, acceso a educacion, y calidad del trabajo.

Esta crisis inesperada para la mayoria y dramatica mas para unos que para otros, pero universal
en el sentido mas preciso de esta palabra, nos abre la oportunidad de aprender importantes
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lecciones: Si todos los habitantes de un pais, de una region y del planeta no estan sanos y no
tienen una vida digna, todos estamos en riesgo. La salud y las condiciones de vida digna son
un bien comun y, como derechos humanos, deben ser garantizados por los Estados. La
erradicacion de la pobreza a través de la distribucion justa de la riqueza es central para la
sostenibilidad de la vida y de la economia.

En sintesis, la vida humana es lo mas importante y es vulnerable; y cuando se encuentra en
riesgo la economia se detiene, el mundo se paraliza. Finalmente, en la retomada del
crecimiento, seré central priorizar la inversion publica para fortalecer el sistema de proteccion
universal y, especificamente, del sistema publico de salud y promover los sectores econdmicos
generadores de trabajo y en el marco del equilibrio de los ecosistemas.
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