EL ESTATUS SOCIAL DE LAS MUJERES Y SU
IMPACTO EN LA SALUD DE LA POBLACION

MERCEDES CARRASCO-PORTINO

Universidad de Alicante
Universidad de Concepcion (Chile)

Recibido: 15/07/2011
Aceptado: 29/09/2011

Referencia del articulo comentado

KARESTAN C; KOENENN, LINCOLN Alisa y APPLETON Allison.
«Women's status and child well-being: a state-level analysis» Social Science
& Medicine, 2006, (63): pp. 2999-3012.

Resumen

En este estudio se llevo a cabo un andlisis ecologico de la relacion entre el estado
social de las mujeres y el bienestar de los nifios en los 50 Estados Unidos. El estado
de las mujeres fue determinado mediante 4 indices compuestos: Participacion politica
de las mujeres, autonomia econémica, empleo e ingresos, y derechos reproductivos.
El bienestar infantil fue medido mediante 5 items: porcentaje de nifios con bajo peso,
mortalidad infantil, mortalidad en adolescentes, tasa de fracaso escolar, y tasa de em-
barazos infantiles. Los mejores niveles del estado social de las mujeres en todos los
indicadores se asociaron significativamente con los mejores niveles de bienestar de los
nifos en un andlisis crudo. Varias asociaciones permanecieron significativas después
de ajustar por desigualdades en los ingresos etnia. La participacion politica de las mu-
jeres se asocié con un porcentaje significativamente menor de nifios con bajo peso al
nacer (p<.001) y menor tasa de embarazo de adolescentes (p<.05). Los empleos de las
mujeres y los ingreso se asociaron con baja mortalidad infantil (p<.05) y de embarazo
en adolescentes (p<.05). Mayor autonomia economica y social para las mujeres se aso-
ci6 con mejores resultados en los nifos en todos los indicadores utilizados (p<.01 all).
Mayores derechos reproductivos se asociaron con una significativa menor mortalidad
infantil (p<.01). Se concluye que el bienestar de los nifios es peor en los Estados en
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que las mujeres tienen un menor estado politico, econdmico y social. El estado social
de las mujeres es un importante factor del contexto social de los nifos, lo cual puede
impactar su bienestar. Es necesario desarrollar analisis multinivel de la asociacion
entre el estado social de las mujeres y el bienestar infantil.
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1. Introduccion

Existe multiple evidencia de que las desigualdades sociales son un factor es-
tructural determinante de las desigualdades de género en salud"***°. Sin
embargo, es insuficiente considerar solo indicadores sociales para captar el
estatus de las mujeres respecto a los hombres, como se viene haciendo en
estudios sobre desarrollo de género®. Es por ello que este ensayo quiere cen-
trarse en un estudio que va mas alld de este simplista enfoque. El estudio fue
liderado por Karestan Koenen y publicado en la revista Social Science & Me-
dicine. El objetivo de este estudio fue evaluar la influencia del estatus de las
mujeres en el bienestar infantil en cada uno de los 50 estados de los Estados
Unidos de Norteamérica. Resulta interesante conocer los elementos que com-
ponen el estatus de las mujeres como son: la participacion politica, el empleo
y los ingresos, la autonomia economica y social, y los derechos reproductivos.
Cabe destacar que los valores de salud globales de los paises no proporcio-
nan informacion precisa sobre las diferencias o desigualdades en la distribu-
cion geografica de la salud y enfermedad, y sus determinantes socioeconomi-
cos, politicos y culturales; siendo necesario considerar unidades geopoliticas
mds pequenas”® 1% como se ha considerado en el estudio de Koenen et al.
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Desde la Conferencia de Beijing en 1995 y el informe Beijing +5, la Or-
ganizacion de Naciones Unidas viene destacando la necesidad de adoptar
indicadores de género para diagnosticar la situacion de las mujeres y hacer
politicas publicas consecuentes'" '>. Ha sido tal la importancia de la sensi-
bilidad de género en el desarrollo que se ha incorporado en el 3¢ Objetivo
de Desarrollo del Milenio de Naciones Unidas, que pretende eliminar las
desigualdades de género e incrementar la autonomia de las mujeres en el
ano 2015 15 Es por ello, que se hace necesario la reflexion acerca de la
construccion de indicadores que midan la situacion de las mujeres en una
sociedad y su impacto en la salud de la poblacion como se ha hecho en el
estudio de Koenen et al.

2. Desarrollo

Koenen y su equipo quisieron seguir la metodologia de trabajo de Kawachi
et al.' y McLeod et al."’, llegando a elaborar un estudio de disefio ecologico-
transversal que intentaba explorar la relacion entre el estatus social de las
mujeres y el bienestar de nifios/nifias en Estados Unidos.
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¢De donde recogieron la informacion para valorar el bienestar infantil?

El bienestar de los ninos y las ninas se evalué a través de los indicadores
de bienestar y salud infantil de la Fundacion Annie E. Casey'®, que son los
siguientes:

— Bajo peso al nacer.

_—  Tasa de mortalidad infantil.

— Tasa de mortalidad de adolescentes por homicidio, suicidio y acciden-
tes (15 a 19 anos).

—  Tasa de natalidad en adolescentes (15 a 17 anos).

— Abandono escolar de secundaria (16 a 19 afios).

¢Cudl fue la fuente de informacion de los indicadores del estatus de las
mujeres?

Los indicadores sobre el status de las mujeres en la sociedad se extrajeron
del Institute for Women's Policy Research (IWPR)" que calculan anualmente
indicadores que miden la participacion politica, el empleo y los ingresos, la
autonomia social y econdmica, y por tultimo los derechos reproductivos de las
mujeres (Ver tabla 1).

En este estudio se realizaron andlisis de los datos controlando por variables
como el ingreso medio familiar, el porcentaje de la poblacion en estado de
pobreza, la desigualdad en ingresos y composicion racial. Los resultados de-
muestran la relacion que existen entre el estatus de las mujeres y los indica-
dores de bienestar infantil estudiados. En la siguiente tabla 2 se muestra un
resumen de las asociaciones en el estudio motivo de este ensayo.

¢Cudl serd el impacto del estatus de las mujeres en la salud de la poblacion
espaiola? ;Se podria realizar un estudio de similares caracteristicas en
Espana?

Actualmente, no disponemos de un centro tan especializado como el Institute
for Women’s Policy Research de Estados Unidos. Lo mas cercano es el Instituto
de la Mujer del Ministerio de Sanidad, Politica Social e Igualdad. Sin embar-
go, dentro del grupo de investigacion de la Universidad de Alicante se esta

18. ANNIE E. CASEY FOUNDATION. Kids count data book: 2004. Baltimore, MD: Annie
E. Casey Foundation, 2004.

19. INSTITUTE FOR WOMEN'’S POLICY RESEARCH. The Status of Women in the Sta-
tes. Disponible en http://www.iwpr.org/publications/pubs/the-status-of-women-in-the-
states (Acceso 24.07.2011)
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Tabla 1. Indicadores del estatus de las mujeres y sus componentes segtn el
Institute for Women's Policy Research

Indicador Componente

Indice de Mujeres con derecho a voto
participacion Mujeres que han ejercido el voto
politica

Mujeres en puestos politicos-legislativos estatales (senadoras,
diputadas, entre otros)

Recursos institucionales para mujeres

Indice de empleo e | Ingreso anual medio de las mujeres

ngresos Razon de ingresos de mujeres respecto a los hombres

Mujeres con participacion en la fuerza de trabajo

Mujeres con cargos directivos y ocupaciones profesionales.

Indice de Porcentaje de mujeres con seguridad social

autonomia social y Porcentaje de mujeres de 25 0 mds afios con 4 0 mas anos de
econdmica universidad.

Mujeres con trabajo propio privado

Porcentaje de mujeres por debajo del nivel de pobrezas

Indice de derechos | Consentimiento obligatorio para la interrupcion voluntaria del
reproductivos embarazo (IVE) en menores de edad

Periodos de espera para la IVE

Restricciones de instituciones publica para realizar la IVE

Porcentaje de mujeres que viven en condados con una legislacion
que facilita la IVE

Gobernadores(as)/Legisladores(as) a favor de la IVE
Tratamientos de fertilidad

Matrimonios homosexuales y adopcion

Educacion sexual obligatoria

Tabla 2. Asociacion de los indicadores de situacion/estatus de la mujer con
el bienestar infantil estadisticamente significativa (modelos ajustados)

Bajo peso al | Mortalidad | Mortalidad Abandono Ta;a de

. . escolar natalidad en

nacer infantil adolescente .
secundaria | adolescente
Participacion X X
politica
Empleo e % X
ingresos
Autonomia
economicay X X X X X
social
Derechos
. X

reproductivos
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llevando a cabo un proyecto que pretende construir indicadores compuestos
de desarrollo de género y de la situacion social de hombres y mujeres a nivel
de comunidades autonomas para facilitar la exploracion de asociaciones entre
estos indicadores con problemas de salud y sus determinantes.

En Espana, existe un trabajo que mediante el indice de desarrollo de gé-
nero propuesto por la Organizacion de Naciones Unidos en el afio 1995, se
evidencio que las provincias espafiolas con menor desarrollo de género pre-
sentaban mayores tasas de mortalidad por violencia del companero intimo?.
Este indicador ha sido reemplazado en el 2010 por el indice de desigualdad de
género. Lo que hace indispensable pensar en la construccion de este y otros
indicadores para la valoracion de la situacion social de mujeres como también
de hombres. Por otro lado, es importante destacar que en un anterior estudio
liderado por Ichiro Kawachi en Estados Unidos se demostré con los datos del
Institute for Women'’s Policy Research que el estatus de las mujeres puede
predecir el estado de salud de los hombres también*, no sélo de ninos(as) y
de su propia salud.

Cabe destacar que el Institute for Women's Policy Research (IWPR), con
sede en Washington fue fundado el 1987 por la necesidad de disponer de
una organizacion cuyo proposito fuera evidenciar la injusticia economica que
vivian las mujeres estadounidenses. Sin embargo, después de mas de 25 afios,
este instituto ha permitido que politicos y lideres claves de la sociedad esta-
dounidense hablen un idioma comun a través de la informacion producida
por éste. En este sentido, ha permitido aumentar la capacidad de formular
y aplicar leyes que beneficien a las mujeres y sus familias en este pais (Ver
figura 1).

El TWPR ha publicado cientos de informes, notas informativas y de inves-
tigacion donde la mujer es el punto central del andlisis, y aunque solo produz-
can informacion de Estados Unidos son un ejemplo a imitar para el resto del
mundo, contribuyendo asi, a mejorar la investigacion y las politicas basadas
en la evidencia para disminuir las desigualdades de género.

3. Conclusiones

Un grave problema que compromete a las investigaciones poblacionales es la
falta de informacion para estimar la relacion entre determinantes de contexto

20. VIVES-CASES, C.; ALVAREZ-DARDET, C.; CARRASCO-PORTINO, M.; TORRUBIANO-DOMIN-
GUEZ, J. El impacto de la desigualdad de género en la violencia del comparfiero intimo
en Espana. Gac Sanit. (2007), pp. 242-246

21. KAWACHI, I.; KENNEDY, B. P; GUPTA, V; PROTHROW-STITH, D. Op. cit. p. 2
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Figura 1.

social y los problemas de salud y sus estrategias terapéuticas. Por otro lado, la
igualdad de género no siempre es un elemento de los programas de desarrollo
econdmico y social, en parte, por la falta de evidencia cientifica sobre su rele-
vancia para el bienestar, la calidad de vida y la salud.

Afortunadamente en Espana, la Ley Organica para la igualdad efectiva de
mujeres y hombres en 2007 favorece la produccion, recoleccion y sistemati-
zacion de datos con el fin de hacer viables y aplicables politicas de desarrollo
de género. Esto sucede en el marco de iniciativas internacionales para la igual-
dad entre las mujeres y los hombres, en donde los indicadores nacionales y
transnacionales pasan a tener reconocimiento o proyeccion social y politica,
al acordar los diferentes paises objetivos comunes a partir de indicadores de
control.

El desarrollo de politicas y estrategias efectivas de mejora de la situacion
socio-sanitaria en las comunidades autonomas y provincias de Espana precisa
de un esfuerzo de compilacion de informacion que facilite la creacion de in-
dicadores compuestos de desarrollo y por ende de desigualdades de género,
para analizar su efecto en la salud de ambos sexos.
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