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Resumen: Este articulo tiene como objetivo
hacer una revision del debate académico y po-
litico sobre la creacién de un Sistema Nacional
de Cuidados (sNc) en el que la perspectiva de
género y los derechos humanos sean claves.
Para ello, se hace una revision bibliografica de
los dltimos 20 afios en la investigacion realiza-
da en México, América Latina y el Caribe sobre
el trabajo de los cuidados y el derecho al cui-
dado en el envejecimiento. La propuesta es
verlo desde el curso de vida, con los enfoques
de género y derechos humanos. El trabajo
contiene recomendaciones de politicas publi-
cas para la creacion de un snc.
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Abstract: This article aims to review the aca-
demic and political debate on the creation of a
National System of Care (Nsc), where the gen-
der perspective and human rights are key. To
do this, it reviews the bibliography generated
by research carried out during the last 20 years
in Mexico, Latin America and the Caribbean on
the work of care and the right to care for the
elderly. The proposal is to see this topic from
a life course perspective, with gender and
human rights approaches. The work contains
public policy recommendations for the crea-
tion of an Nsc.
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1 cuidado puede definirse como la provisién diaria de atencién social,

fisica, psiquica y emocional a las personas. Esta provision de cuidados
puede asumir distintas caracteristicas, que variaran desde formas voluntarias
hasta profesionales, remuneradas o no remuneradas (Batthyany: 2001: 225).
Durante los ultimos afios, diversos autores han documentado el fenémeno
del cuidado y la necesidad de un sistema de cuidados en los paises con un
proceso de cambio demografico y procuracion de bienestar (Robles, 2001;
Batthyany, 2015). En el caso de América Latina y el Caribe, paises como
Costa Rica y Uruguay' destacan por ser pioneros en la generacion de po-
liticas sistémicas e integrales, reconocimiento de los derechos humanos
—sobre todo de las mujeres y las personas mayores—, los derechos socia-
les y, de manera destacada, la creacion de sistemas de cuidados que pro-
tegen a las poblaciones que, debido a su condicién histérica y social, han
acumulado distintas desigualdades a lo largo de su curso de vida: mujeres,
personas con discapacidad, personas adultas mayores, nifios y nifias, entre
otros. Gran parte de estas propuestas derivan de casi dos décadas de inves-
tigaciones interdisciplinarias sobre el cuidado en poblaciones infantiles, con
dependencia y personas mayores (Robles, 2003; Huenchuan, 2009; Nieves
Rico y Segovia, 2017; Borgeaud-Garciandia, 2018). No obstante, los es-
fuerzos de estos Estados tienen la tarea pendiente de extender la cobertura
de dichos sistemas de cuidados a poblaciones igualmente excluidas y vul-
neradas, como indigenas, afrodescendientes, comunidades LGBTTTI y con
discapacidad (CEPAL, 2013a), las cuales, desde etapas tempranas de su curso
de vida, comienzan a experimentar racismo, discriminacién, desigualdad y
malos tratos que inhiben que lleguen a la vejez o que causan que pierdan
la vida por una mayor exposicion a riesgos.

Estudiar las experiencias exitosas de estos paises en toda la region es
de vital importancia, dados los procesos de envejecimiento acelerado de
la poblacién, asi como la alta incidencia de la pobreza, una persistente y
aguda inequidad social, una baja cobertura de la seguridad social, una pro-
bable tendencia hacia el deterioro de las redes de apoyo familiar, asi como
desigualdades acumuladas (Guzman, 2002; Huenchuan, 2009; Huenchuan

1 En 2020, el gobierno de Uruguay emitié una Ley de Urgente Consideracidn, en la que se observa un re-
troceso en materia de derechos humanos e institucionalidad en la politica hacia las personas mayores.
Para mas informacion, véase Mides/Inmayores, 2020.
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y Saad, 2010; Montes de Oca, Gutiérrez Cuéllar y Rea Angeles, 2019) que
experimentan en las tltimas décadas todas las poblaciones de América La-
tina y el Caribe.

En el caso de México, resulta urgente traer a la luz el debate académico
y politico sobre la creacion de un Sistema Nacional de Cuidados (SNC) que
considera a las poblaciones vulneradas en sus derechos humanos, pero sobre
todo a las personas mayores mujeres, quienes llegan a acumular mayores
desventajas por su condicion de edad, clase social, raza, etnia, género, dis-
capacidad, dependencia y otras.

En nuestro pais, las mujeres mayores representan un pilar importante en
este sistema como personas activas y productivas, quienes la mayoria de
las veces proveen de cuidados sin remuneracion alguna, y en ocasiones, en
detrimento de su propia salud; de ahi que sea necesario crear politicas, leyes
y un sistema con perspectiva de género basado en los instrumentos inter-
nacionales mas progresistas en la historia regional, como el Consenso de
Montevideo sobre Poblacién y Desarrollo (CEPAL, 2013a) y la Convencion
Interamericana sobre la Proteccién de los Derechos Humanos de las Per-
sonas Mayores (OEA, 2015), para garantizar su derecho al cuidado como
personas dependientes 0 como personas cuidadoras (ONU Mujeres, 2018).
Idealmente, el SNC mexicano debe incluir la corresponsabilidad de varios
sectores gubernamentales, familias, comunidad, organizaciones de la so-
ciedad civil y sector privado, para su creacion y operacion.

LOS ANTECEDENTES: DIVISION SEXUAL DEL TRABAJO,

MUJERES, CUIDADO Y ENVEJECIMIENTO

A partir de los afios sesenta, las pautas sociales e institucionales que sir-
vieran para fijar a las mujeres dentro del ambito doméstico, que definieron
limites a su relacion con lo puiblico y con el Estado, experimentan impor-
tantes transformaciones: pérdida del poder adquisitivo, demanda de mayor
nimero de miembros en el mercado de trabajo, mayor participacion de la
poblacion femenina (Ariza y Oliveira, 2007). Es el Estado el que se en-
carga de desdibujar los limites entre lo publico y lo privado. Por primera
vez en la historia de las mujeres, éstas salen masivamente a las calles a
demandar al Estado mayor empleo, salud —sobre todo salud reproducti-
va— y educacion.
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Con el nuevo modelo econémico, las estructuras familiares tradicionales
comienzan a ser prescindibles para el desempefio de ciertos roles funciona-
les a la regulacion de la produccién econémica y la reproduccion humana
en las sociedades industriales avanzadas. Ciertas necesidades pasan a ser
atendidas por el Estado, en el contexto de una importante capacidad fis-
cal de captacion de recursos econémicos, destinados a ser administrados
por las burocracias estatales a través de programas y servicios dirigidos al
“bienestar de las familias” (Batthyany, 2001).

Dentro de este sistema econémico y social, si bien las mujeres conquis-
tan mas y mejores espacios, no dejan de lado las actividades que venian
desempefando tradicionalmente: actividades domésticas y cuidado de la
familia, sobre todo de la descendencia, el conyuge y los padres ancianos.
De esta forma, a las actividades que ya desempefiaban las mujeres se suman
las jornadas de trabajo, su insercién en la educacion formal y sus nuevas
aspiraciones (Pacheco, 2018).

A lo largo de los afios setenta comienza a manifestarse la dificultad del
Estado para controlar la inflacién y reducir el desempleo, asi como com-
pensar, a través de una politica econémica, los efectos que la crisis ener-
gética y el desarrollo que las nuevas tecnologias estaban teniendo en las
economias nacionales (Gomez, 1998).

Finalmente, este modelo se agota hacia finales de los afios setenta, por
diferentes causas econémicas, sociales y politicas, y repercute en el bien-
estar de los hogares, y sobre todo en el de las mujeres, con mayor fuerza
en los Estados latinoamericanos (Garcia y Rojas, 2002; Ariza y Oliveira,
2007). El resquebrajamiento del Estado de Bienestar y los cambios en las
politicas sociales terminan por transferir la labor del cuidado y sus costos
econémicos y sociales a las familias. A ello abona el sector privado y em-
presarial, que ve en el cuidado un sector importante de ingresos. Entonces
el cuidado se mercantiliza, se privatiza y se vende a quien puede pagar por
éste, creando paulatinamente un modelo familista del cuidado que impera
hasta nuestros dias y que ha dejado en un sentido de desproteccion a miles
de personas y familias.
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Los elementos citados han generado lo que se denomina “crisis de los
cuidados”,? a la que se suman otras condiciones, como la fuerte presencia
de las mujeres en el ambito laboral y social, el aislamiento urbano en que
viven las familias, la fragilizacion y el quiebre de las redes de apoyo y una
todavia muy escasa participacion de los hombres en los cuidados, la ausen-
cia de politicas publicas que atiendan las necesidades de cuidados en las
familias (Comas d’ Argemir, 2014; Martinez y Rojas, 2016), y finalmente,
el deslinde del Estado en la participacion del cuidado.

A estos cambios en los sistemas econdmicos, el acceso limitado a los
sistemas de cuidados privatizados y el acelerado proceso de envejecimiento
de la regién que demanda mds y mejores cuidados, se suman problematicas
como los nuevos modelos de familia y las transformaciones en las relacio-
nes de género, que impactan directamente la forma en que se proporciona
y se recibe el cuidado (Garcia y Rojas, 2002; Ariza y Oliveira, 2007; Gar-
cia, 2019). Mientras que en la familia tradicional —en la que el hombre
desempefia el papel de proveedor de familia en términos econémicos y la
mujer se ocupa de la crianza, el cuidado de los hijos y la realizacién de las
tareas domésticas—, en la familia semi-tradicional —en la cual tanto el
hombre como la mujer desempefian el papel de proveedor, pero atribuyen
exclusivamente a la mujer la responsabilidad de las tareas domésticas— y
en la familia de doble carrera —donde la pareja comparte las tareas do-
meésticas y las de proveedor de los medios econémicos— (Alméras, 1997,
en Batthyany, 2001: 231), los nuevos modelos de familia implican retos
importantes.

En la familia contemporanea o la que en este articulo denominamos la
familia neoliberal, en la que la mujer se convierte en la principal o en una
de las principales proveedoras econémicas y de cuidados, son las mujeres
quienes llevan el mayor peso del sostén econémico de las familias, ligado a
su propio cuidado, como mujeres que envejecen, y al cuidado de los otros:
personas mayores, nifias y nifios, personas con discapacidad. En este nue-

2 Ladenominada “crisis de los cuidados” se gesta por la transformacidn de las estructuras tradicionales
de las familias en que se basaban los cuidados, asentadas en el papel atribuido a las mujeres en el
hogar y en el funcionamiento de redes extensas comunitarias y de parentesco. La presencia de las
mujeres en el ambito laboral y social, la atomizacién de la vida urbana, la fragmentacion y la ruptura
de las redes de apoyo, asi como la falta de implicacion de los hombres en los cuidados, provocan un
colapso en la capacidad de cuidar de las familias (Comas d “Argemir, 2014).
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vo modelo de familia también vemos que los hombres estan integrandose
recientemente a las labores de cuidado, aunque se trata de un proceso pau-
latino, gradual y forzado por el nuevo sistema econémico global (Montes
de Oca, 2004; Arroyo, Ribeiro y Mancinas, 2011).

En este contexto, en el cual las mujeres continiian asumiendo la mayor
carga de responsabilidades de cuidado en detrimento de su crecimiento
personal, profesional y econémico, y su acceso a derechos, es necesario
poner en la mesa del debate académico y politico la responsabilidad que el
sector privado y el Estado tienen en la formulacion y ejecucién de un sNc,
dado que se cuenta con los medios institucionales, politicos, econémicos
y legales para hacerlo.

LOS SISTEMAS DE CUIDADOS EN LA DISCUSION REGIONAL
DE LAS AGENCIAS INTERNACIONALES
En la discusion que se evidencia en los tltimos documentos regionales,
como el Consenso de Santo Domingo (CEPAL, 2013b), el Consenso de
Brasilia (CEPAL, 2010) y el Consenso de Quito (CEPAL, 2007), los pai-
ses destacan la necesidad de poner en el centro de las preocupaciones el
tema de los cuidados y su relacion con la igualdad sustantiva entre hom-
bres y mujeres. Esto se debe en gran parte a la influencia de la narrativa
feminista y a la inclusion de la agenda de las mujeres en la discusion in-
ternacional de la region (Huenchuan, 2009; Nieves Rico y Segovia, 2017).
A estos avances se agregan los temas relacionados con el cuidado a
personas mayores, que se expresan en instrumentos internacionales de
avanzada como el Consenso de Montevideo sobre Poblacion y Desarrollo
(cepAL, 2013a) y la Convencién Interamericana sobre la Proteccion de los
Derechos Humanos de las Personas Mayores (OEA, 2015). También plas-
man entre sus preocupaciones el tema de los sistemas de cuidados y la res-
ponsabilidad de los Estados en su formulacién e implantacién, asi como el
tema de los cuidados y las personas cuidadoras dentro del &mbito familiar.
De manera especifica, el Consenso de Montevideo reconoce la situacion
de vulnerabilidad en la que se encuentran las mujeres ante la sobrecarga de
trabajos, incluido el tema de los cuidados:
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Considerando también que simultdneamente con el aumento de la poblacién
de personas mayores se prevé un incremento significativo de la demanda de
cuidados por razones de salud y que se ha producido un desfase entre esta de-
manda y los marcos institucionales disponibles para atenderla, de manera que
los Estados estan transfiriendo esta responsabilidad a los hogares y provocan-
do situaciones de mayor vulnerabilidad y sobrecarga en las labores asumidas
tradicionalmente por las mujeres (CEPAL, 2013a: 11).

Asimismo, en otro apartado se sefiala la importancia de promover nuevas
identidades de género que tiendan hacia la igualdad y la generacion de
nuevas masculinidades:

Incrementar el acceso de los hombres, incluidos nifios, adolescentes y jévenes,
a la informacion, la consejeria y los servicios de salud sexual y salud repro-
ductiva y promover la participacién igualitaria de los hombres en el trabajo
de cuidados, a través de programas que sensibilicen a los hombres respecto a
la igualdad de género, fomentando la construccién de nuevas masculinidades
(CEPAL, 2013a: 16).

Por su parte, la Convencidn Interamericana sobre la Proteccién de los De-
rechos Humanos de las Personas Mayores (OEA, 2015) sefiala en varios
de sus articulos (6, 11, 12, 19 y 24) distintos derechos relacionados con el
tema de cuidados, entre los que sobresalen el enfoque de género, la respon-
sabilidad del Estado y los diversos temas implicados en el acto de cuidar,
la autonomia y dignidad. Entre los principales, los derechos de la persona
mayor que recibe servicios de cuidado a largo plazo:

La persona mayor tiene derecho a un sistema integral de cuidados que provea la
proteccién y promocion de la salud, cobertura de servicios sociales, seguridad
alimentaria y nutricional, agua, vestuario y vivienda; promoviendo que la per-
sona mayor pueda decidir permanecer en su hogar y mantener su independen-
cia y autonomia.

Los Estados Parte deberan disefiar medidas de apoyo a las familias y cui-
dadores mediante la introduccién de servicios para quienes realizan la acti-
vidad de cuidado de la persona mayor, teniendo en cuenta las necesidades de
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todas las familias y otras formas de cuidados, asi como la plena participacion
de la persona mayor, respetandose su opinion.

Los Estados Parte deberan adoptar medidas tendientes a desarrollar un sis-
tema integral de cuidados que tenga especialmente en cuenta la perspectiva
de género y el respeto a la dignidad e integridad fisica y mental de la persona
mayor (OEA, 2015, articulo 12).

Aunado a esto, paises como Costa Rica y Uruguay destacan por ser pioneros
en la construccion de sistemas o redes de cuidado derivados de una politica
nacional con base en los derechos humanos. Estas naciones han configu-
rado desde hace algunos afios atras redes interinstitucionales de politicas
publicas para atender a la nifiez y a la vejez. Son paises con una tendencia
fuerte al envejecimiento, que han sido pioneros en buscar un equilibrio de
articulacion programatica para generar sistemas de cuidado con una vi-
sién de curso de vida, envejecimiento de la poblacién y para atender a las
personas mayores, que cada vez son mas, pero también buscan garantizar
generaciones nuevas, sanas y cuidadas (Sauma, 2012; Rodriguez, 2020;
Montes de Oca, 2020).

Como parte de esta inercia en la comprension del cuidado en contextos
de envejecimiento, se han construido manuales de cuidado, sobre todo en el
caso de personas adultas mayores dependientes y con pérdida de autonomia
(Ministerio de Salud de Chile, 2009; Ministerio de Salud Publica del Ecua-
dor, 2011; Direccién de Desarrollo Institucional de Uruguay, 2011; 1AAM,
2014; Conapam, 2017, entre otros). Asimismo, aunque en menor medida,
encontramos trabajos sobre el cuidado de la persona cuidadora y las guias
de cuidado para familias (Barbier, Moreno y Sanz, 2011). Todo parece in-
dicar que estamos en una etapa en la que las orientaciones internacionales
llegan a las politicas nacionales y, en esa medida, a la implantacién de ins-
trumentos para facilitar los cuidados en sus distintas dimensiones.

EL CUIDADO EN INVESTIGACIONES CIENTIFICAS

EN AMERICA LATINA Y EL CARIBE

Como ya mencionamos al principio de este texto, el cuidado puede defi-
nirse como la provisién diaria de atencion social, fisica, psiquica y emo-
cional a las personas. Puede asumir distintas caracteristicas, desde formas
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voluntarias hasta profesionales, remuneradas o no remuneradas (Batthyany:
2001: 225).

Entre las preocupaciones plasmadas en los principales instrumentos
internacionales sobre el tema de los sistemas de cuidados, se advierten in-
vestigaciones pioneras en México y otros paises de América Latina y el
Caribe. En el contexto de un envejecimiento avanzado y donde las espe-
ranzas de vida aumentan, se ha mostrado el incremento de enfermedades
crénico-degenerativas en poblaciéon mayor de 60 afios (Conapo, 1993). Ante
estas discusiones médicas, resalta la identificacion de las representaciones
sociales de las personas mayores en torno al cuidado (Robles y Moreno,
1996; Robles, 2001, 2003, 2004) y se muestra que las personas mayores
prefieren el cuidado de las mujeres, sobre todo de las hijas, por encima del
cuidado de los hijos varones (Robles y Vazquez, 2008).

En la secuencia de estudios realizados entre poblacion urbana de Guada-
lajara, Leticia Robles devela que las personas mayores perciben el cuidado
de forma ambivalente. Por un lado, lo perciben como algo “indeseable”
porque lo asocian con “ser dependiente” o “un sujeto social imitil”. Por
otro lado, no requerir de cuidado representa un simbolo de vejez “funcio-
nal y auténoma” (Robles, 2003). Es interesante ver que a las percepciones
de cuidado se suman otras, como la naturalizacion del cuidado femenino,
sobre todo el que proporcionan las hijas. Las personas mayores prefieren
los cuidados de ellas debido a su condicién de “ser mujer”, sus virtudes
femeninas, su posicién en la division sexual del trabajo y la calidad de
sus cuidados (Robles y Pérez, 2010). Estudios antropologicos de este tipo
permiten mostrar la construccién de una “naturaleza intrinseca del cuida-
do femenino” y la presencia del hombre como una figura inusual en las
labores de cuidado, influida por el propio patriarcado. Por otro lado, tam-
bién advierten que las personas adultas mayores perciben el cuidado como
una labor individual y no colectiva, lo cual hace reflexionar sobre la nece-
sidad de fomentar el cuidado como una labor compartida, entre personas
e instituciones.

De forma paralela a estas investigaciones, surgieron otras que abrieron
el debate académico y publico sobre la importancia del tema del cuidado
en México. Se disefid la primera Encuesta Nacional sobre la Sociodemo-
grafia del Envejecimiento (Conapo, 1993), para analizar apoyos fisicos e
instrumentales en el cuidado informal (Montes de Oca, 1999, 2001a, 2001b,
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2014). Se destacd la predominancia de las mujeres en otorgar cuidado
consistente con otros estudios en otras latitudes (Montes de Oca, 2001).
Posteriormente, surgen nuevos aportes en Guadalajara con Rocio Enriquez
(2014, 2016), sobre el cuidado familiar en Durango con Maria Concepcion
Arroyo (2010, 2015, et al., 2013), asi como otros trabajos en Monterrey,
Ciudad de México y Guadalajara, por Sagrario Garay, Verénica Montes de
Oca y Maria Concepcién Arroyo (2020), y desde la perspectiva del uso
del tiempo por Edith Pacheco (2018). Los estudios sobre el cuidado en el
contexto de envejecimiento de la poblacién complementaron la perspecti-
va médica desde las ciencias sociales, donde la perspectiva de género fue
central en los andlisis cualitativos y cuantitativos. Este enfoque teorico ha
sido central para entender la complejidad del cuidado en el curso de la vida
hasta la vejez avanzada; por tanto, debe ser el eje central en el disefio del
SNC en México.

Especificamente, Arroyo analiza las normas y los valores que dan ori-
gen y fundamento a la responsabilidad femenina del cuidado y la relacién
de dichas dimensiones con la violencia estructural y de género (Arroyo,
2010); los significados de la vejez, la dependencia y el cuidado en personas
mayores de edad avanzada y la construccion de identidades sociales durante
la vejez (Arroyo, Ribeiro y Mancinas, 2011); los tipos de violencias alre-
dedor del cuidado, como la violencia-maltrato, la negligencia, el descuido
y la violencia simbolica hacia las mujeres por parte de la sociedad, las fa-
milias e incluso las propias cuidadoras (Arroyo y Soto, 2013); la dimen-
sién emocional que surge en la experiencia de la vejez, la dependencia y el
cuidado desde la mirada de las personas mayores (Arroyo y Soto, 2013);
la feminizacién y colectivizacion del cuidado a la vejez (Enriquez, 2014);
narrativas de las emociones en personas cuidadoras de personas mayores
(Enriquez, 2016), y muchas otras investigaciones que, fundamentadas en
distintas lineas tedricas y estrategias metodoldgicas, fueron posicionando
el tema del cuidado y el enfoque de género en la agenda nacional.

Asimismo, los resultados de estos trabajos revelan que las acciones de
cuidado se llevan a cabo en condiciones de falta de equidad social, familiar
y econOmica, a causa de las desigualdades de género, aspectos que se iden-
tifican como formas sutiles de violencia contra la mujer (Arroyo, 2010). En
conjunto, estas investigaciones permiten evidenciar un area poco abordada
en las politicas de vejez, al no considerar las necesidades de las cuidadoras,
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la falta de capacitacion, el trabajo sin remuneracién, la nula atencién en la
salud de éstas, la falta de apoyos emocionales, reducidas partidas presu-
puestales destinadas a su apoyo, carencia de campafias de visibilizacién y
sensibilizacién en torno a su trabajo, poco reconocimiento de sus derechos
humanos y otras problematicas que hasta el momento han sido escasamente
reconocidas en nuestro pais.

En este contexto, también surgen investigaciones que muestran la efi-
ciencia y los desafios de las politicas a nivel nacional y regional, como el
caso del andlisis de la politica de cuidado en el envejecimiento en el contex-
to argentino y mexicano (Arroyo, 2015); la implantacion de politicas y pro-
gramas de cuidado en la region (Batthyany, 2015; oNU Mujeres, 2018); los
cuidados familiares como problema ptblico (Fassler, 2009; Aguirre, 2005;
Batthyany, 2001); politicas, cuidados y género (Murillo, 2003; Batthyany,
Genta y Perrotta, 2012; Aguirre Cuns y Scavino Solari, 2016); la sobrecarga
de trabajo y el apoyo familiar e institucional del cuidador (Lara Palomi-
no, Gonzalez y Blanco, 2008; Bddalo-L.ozano, 2010; Eterovic, Mendoza
y Séez, 2015; Banchero y Mihoff, 2017), dependencia y cuidados (L6pez
Ortega y Jiménez Bolon, 2014), entre otros.

En cuanto a los estudios en politicas de cuidado y derechos humanos,
Arroyo explora las caracteristicas y el funcionamiento de la politica de
cuidados en la poblaciéon mayor en el contexto argentino y mexicano. Los
resultados arrojan que la experiencia del cuidado implantado desde la po-
litica social en Argentina integra una vision incluyente que se sustenta en
los derechos humanos y tiene como meta la proteccion social universal,
pues considera no sélo dar respuesta a necesidades de cuidado de las per-
sonas mayores, sino al bienestar de las familias y de las mujeres que se
capacitan como cuidadoras que requieren de una oportunidad laboral, un
ingreso y crecimiento personal.

En el caso de México, existe una fuerte tendencia familista en cuanto a la
responsabilidad del cuidado en la vejez y, al mismo tiempo, un vacio en las
politicas sociales que apoyen a las familias cuidadoras. Las familias, pero
sobre todo las mujeres, son quienes dan respuesta a las necesidades de cui-
dado que el Estado no provee. Esto trae consecuencias que van desde lo
economico hasta lo emocional, pasando por conflictos familiares que de-
terioran las relaciones interpersonales en el interior de las familias. Por lo
tanto, como apunta Sughei Villa Sanchez (2019), se requiere hacer efectivo
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el reconocimiento del cuidado como un derecho —derecho a ser cuidado,
a cuidar y a cuidarse—, asi como promover un nuevo arreglo institucional
y avanzar en la construccion de politicas de cuidados, centradas en este
derecho en nuestro pais. Dado que 98% de quienes se incorporan a estas
tareas son mujeres, convertirse en cuidadoras formales representa una opor-
tunidad de desarrollo y autorrealizacion (Arroyo, 2015: 55).

Paralelamente, Karina Batthyany (2015) analiza las politicas y los pro-
gramas en torno a la organizacion de los cuidados en cuatro paises: Chile,
que tiene un sistema mixto de cuidado y el programa de cuidado para la
infancia Chile Crece Contigo; Costa Rica, en el que analiza la Red Nacional
de Cuidado y Desarrollo Infantil, en el marco de la Politica de Igualdad y
Equidad de Género (PIEG) promulgada en 2007; Ecuador, donde estudia la
incorporacién del trabajo reproductivo no remunerado en la Constitucién
de 2008 y la inclusién de las lineas estratégicas y metas respectivas en el
Plan Nacional del Buen Vivir; y Uruguay, donde revisa el Sistema Nacional
de Cuidados en el marco de un proceso mas amplio de reformas sociales
iniciado en 2005, en el que destacan, entre otras, las reformas del sistema
de salud, la seguridad social y la tributaria.

En los casos abordados, la autora sefiala que el “derecho al cuidado”
debe ser un derecho universal para que se reconozca y ejercite en condicio-
nes de igualdad (Batthyany, 2015: 12). Se trata de un derecho que esta en
construccion en la region, ya que en los Estados del Bienestar de mas largo
recorrido, a los tres pilares clasicos (salud, educacion y proteccion social)
se esta sumando un “cuarto pilar” que reconoce el derecho a recibir aten-
cion en situaciones de dependencia, es decir, el derecho al cuidado y, atin
mas, el derecho a recibir los cuidados necesarios en distintas circunstancias
y momentos del ciclo vital, evitando que la satisfacciéon de esa necesidad
sea determinada por la l6gica del mercado, la disponibilidad de ingresos,
la presencia de redes vinculares o lazos afectivos. Aunado a esto, plantea
el derecho de elegir si se desea o no cuidar en el marco del cuidado fami-
liar no remunerado, asi como buscar los mecanismos para que la familia y
el Estado compartan esta labor.

Estas investigaciones y estos debates van incorporando poco a poco
el tema del cuidado en la agenda ptblica y la formulacién de politicas de

558 e Revista Mexicana de Sociologia 83, niim. 3 (julio-septiembre, 2021): 547-580.



cuidado, mas alla de su nocién familista® primaria, de la dependencia, de
concentrarse en un grupo de la poblacion y sin asignar a las mujeres exclusi-
vamente al cuidado y en muchos casos a las mujeres mayores, en pobreza o
con enfermedades. En este sentido, el cuidado entendido como una actividad
femenina generalmente no remunerada, sin reconocimiento ni valoracién
social, que comprende tanto el cuidado material como el cuidado inmate-
rial que implica un vinculo afectivo, emotivo, sentimental (Aguirre, 2005),
debe ser reformulado urgentemente. Para ello, es necesario conocer no sélo
la normatividad internacional y la legislacion vigente sobre el tema, sino la
dindmica social y los simbolismos que implica la nocién del cuidado, sobre
todo en su relacion con el mundo femenino. Como apunta Soledad Murillo
(2003), el cuidado en los formatos que subordinan a las mujeres esté estre-
chamente relacionado con la nocién de sacrificio, reconocimiento social,
filantropia, caridad, renuncia, abnegacién, control y otros atributos que de-
ben tomarse en consideracion desde el enfoque de género.

Otras evidencias sobre cuidados y género las aporta Batthyany (2001,
2008, 2015). Menciona que la atribucion exclusiva de los cuidados y las
responsabilidades familiares a las mujeres lesiona el desarrollo de la ciu-
dadania social de éstas. Por lo tanto, los esfuerzos institucionales deben ir
encaminados también a programas y politicas que promuevan la equidad
de género, el tema de compartir las responsabilidades familiares y de repro-
duccion social y la forma de renegociar al interior de los distintos modelos
familiares estas responsabilidades.

Asimismo, estudios como los de Serrana Banchero y Maridngeles
Mihoff (2017), entre personas mayores cuidadoras de otras personas en
Montevideo, comprueban que son las mujeres quienes presentan la mayor
sobrecarga del cuidado. En Uruguay, al igual que en la mayor parte de los
paises de la region, las mujeres mayores son el sector de la poblacién que

3 De acuerdo con Aguirre (2005: 8), en el régimen familista tipico “la responsabilidad principal del bien-
estar corresponde a las familias y a las mujeres en las redes de parentesco. Empiricamente puede su-
ceder que las mujeres trabajen en forma remunerada y desarrollen distintas estrategias para conciliar
trabajo y familia. En el régimen desfamiliarizador hay una derivacion hacia las instituciones publicas
y hacia el mercado. Los procesos de desfamiliarizacién pueden ser muy variados y seguir diferentes
ritmos y asi ha sido histéricamente. Depende del peso que tengan los servicios del Estado, de la exten-
sion de los servicios lucrativos y de la implicacién de las familias y las redes informales”.
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mas requiere cuidados, ya que al vivir mas presenta mayor riesgo de pre-
valencia de dependencia, trastornos cognitivos, viudez y menores ingresos,
sumado a la situacion de vulnerabilidad por razones de sexo, edad, etnia,
clase, género y discapacidad. No obstante, como las autoras indican, “son
ellas un “recurso muy preciado” a la hora de desarrollar cuidado hacia las
diferentes franjas etarias. “Es asi que tenemos mujeres mayores vulnera-
bles que son cuidadoras y que no cuentan con apoyo social” (Banchero y
Mihoff, 2017: 11-12). Otros resultados de esta investigaciéon comprueban
que la sobrecarga se manifiesta en: 1) desatencion de la propia salud, pro-
yecto vital y vida social; 2) deterioro familiar, relacionado con dindmicas
culposas, rabiosas y manipulatorias; 3) ansiedad o frustracion por falta de
preparacion y conocimiento técnico en el cuidado de pacientes dependien-
tes. Sin embargo, esta investigacion también muestra que se obtienen bene-
ficios de las labores de cuidado, como la tranquilidad moral, la compaiiia,
estar ocupado y activo, y beneficios econémicos.

Estos estudios dan cuenta del funcionamiento y las caracteristicas de los
sistemas de cuidado en el contexto nacional e internacional, asi como de la
necesidad de la creacién de un SNC con perspectiva de género que busque
reducir la sobrecarga en las personas que cuidan, pero sobre todo en las
mujeres y personas mayores cuidadoras. En México, son principalmente
las mujeres en edad avanzada las que cuidan, sin remuneracién econémica
ni social. Se cree que se cuida por la reciprocidad, los lazos familiares de
lealtad, el amor y el carifio hacia la o las personas dependientes, pero esto
no siempre es asi (Arroyo y Bretado, 2019). En este contexto, resulta ur-
gente la investigacion sobre las implicaciones econdmicas, sociales y cul-
turales del cuidado en México que abonen a la construccién del sSNC, que
incluiria a las personas mayores no s6lo como sujetos del cuidado, sino
como cuidadoras activas en este sistema.

SOCIODEMOGRAFIA DEL CUIDADO EN PERSONAS MAYORES

Y PERSONAS CUIDADORAS EN MEXICO A INICIOS DEL SIGLO XXI
México, como parte de América Latina y el Caribe, experimenta cambios
socio-demograficos, como el aumento en las situaciones de discapacidad
y dependencia y las demandas de cuidados. De acuerdo con la Encuesta
Nacional de la Dindmica Demografica de 2018 (INEGI, 2018b), 7877 805
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mexicanos tienen alguna discapacidad, de los cuales 3617449 son hombres
y 4260356 son mujeres. Por otro lado, 19360321 mexicanos presentan
alguna limitacion, de los cuales 9154061 son hombres y 10206260 son
mujeres. Es importante destacar que las mujeres mayores con discapacidad
pueden necesitar cuidados, pero también pueden estar proporcionandolos.
Si a esto sumamos que una parte considerable de las mujeres con discapa-
cidad también se encuentra en condicion de pobreza, la situacién de vul-
neracion en ellas se acentta.

Los datos de dicha Encuesta confirman que las personas mayores con-
forman el grueso de las personas con discapacidad que podrian requerir
algtin tipo de cuidado. Las mujeres tienen un porcentaje de poblacion con
discapacidad ligeramente mas alto que los hombres, aunque ello varia segtin
el grupo de edad. En la nifiez y la juventud, la presencia de discapacidad
es mas alta en varones (grafica 1).

Gréfica 1
Distribucion porcentual de la poblacién por condicién de discapacidad y
limitacion, seglin grupos quinquenales. México, 2018
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Fuente: Elaboracién propia con base en INEGI (2018b).

Al respecto, datos de la Encuesta Nacional de Ingreso y Gastos de los
Hogares (INEGI, 2018b) muestran que, del total de las personas con disca-
pacidad en situacion de pobreza en México, son las personas mayores
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quienes enfrentan con mayor frecuencia esta condicién. De 4524992 per-
sonas con discapacidad en situacion de pobreza, 2314493 son personas
mayores, es decir, practicamente la mitad. De ellas, la mayoria son muje-
res: 1277842 contra 1036651 hombres (grafica 2). Son las mujeres pobres
adultas mayores las que han acumulado serias desventajas sociales, por lo
que la actuacion en materia de politicas publicas para el envejecimiento
con perspectiva de género es de caracter urgente.

Grafica2
Estructura de la poblacion con discapacidad en situacion de pobreza
México, 2018
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Fuente: Elaboracién propia con base en INEGI (2018a).

En el caso de México, al analizar las actividades de cuidado que no son
remuneradas, datos provenientes de la Encuesta sobre el Costo de los
Cuidados a Personas Vulnerables (2017)* muestran que las cuidadoras de
personas mayores son principalmente las hijas (45.4%) y las esposas
(28.4%); en la mayoria de los casos (88%) realizan esta actividad diaria-
mente (grafica 3).

El cuidado implica una diversidad de actividades. Entre las principales
estan aquellas que tienen que ver con salir a la calle, ya sea para algtin tra-
mite, compras o citas médicas. Los quehaceres domésticos y la preparacion
de alimentos son dos apoyos muy importantes en la atencion a las perso-
nas mayores, los cuales han sido socialmente atribuidos como “labores fe-

4 Dicha encuesta se deriva del proyecto “Costo de los cuidados a poblacién vulnerable” financiado por
el Fondo Sectorial Inmujeres-Conacyt (Clave: Inmujeres-2014-1-249402), cuya responsable es la docto-
ra Sagrario Garay Villegas, de la Universidad Auténoma de Nuevo Ledn.
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meninas”. Esto, junto con el cuidado, son roles asignados a las mujeres
dentro de los hogares y por lo mismo su participacion es poco valorada y
generalmente invisibilizada, al considerarse parte del trabajo doméstico.

Grafica 3
Tipos de actividades en las que ayudan las cuidadoras a las personas mayores

Levantarse/moverse NS 57
Ir al bafio/cambiarlo de pafial NG 33.8
Darle sumedicamento GGG 63.3
Hacer quehaceres domésticos I 31.4
Salira la calle/iral médico  IEEEEEGEGEGGEEE 38.9
Comer/preparar de comer I (7.1
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Fuente: Garay, Montes de Oca y Arroyo (2020).

Como mencionamos, el trabajo de cuidar suele traer implicaciones en la
salud fisica y mental de quienes lo ejercen. Estudios muestran que algunas
de las mujeres cuidadoras son adultas mayores que estan atendiendo las ne-
cesidades de su pareja, lo cual puede implicar el descuido de su propio
bienestar (Arroyo, Ribeiro y Mancinas, 2011; Arroyo y Bretado, 2019). El
cuidado, bajo estas condiciones, reproduce desigualdades de género, que se
mantendran por generaciones si no se cuenta con los elementos necesarios
para ejercerlo. Como apuntamos, es necesario plantear la corresponsabili-
dad del Estado, las familias y las comunidades en la atenci6n a las personas
que necesitan cuidado, cambiar estereotipos sobre quién y cémo se debe
ejercer el cuidado (Villa Sanchez, 2019), campafias de reconocimiento y
valoracion de dicha actividad, entre otros aspectos que pueden comenzar a
transformar la realidad que viven las personas mayores mujeres cuidadoras,
muchas en situacién de pobreza, de nuestro pais.

De forma especifica en México, la ultima Encuesta Nacional de Uso
del Tiempo (INEGI, 2014), permite saber que la tasa de participacién de la
poblacién de 12 afios y mas que realiza trabajo de cuidado no remunerado
para integrantes de su hogar, en este caso, cuidado a integrantes del hogar
con 60 afios y mas, es de 9.1% para las mujeres y 10.2% para los hombres.
El promedio de horas semanales dedicadas al cuidado es de 17.7 para las
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mujeres y 14.9 para los hombres. Asimismo, entre el tipo de cuidado y ac-
tividad se encuentran: apoyar en el uso de Tecnologias de la Informacion y
la Comunicacion, llevar a los servicios de salud, realizar tramites, cuidados
pasivos y otros (cuadro 1).

Cuadro 1
Tasa de participacion de la poblacién de 12 y mas afios que realiza trabajo de cuidado
no remunerado para personas mayores, 2014

Total Mujeres Hombres

Tipo de
cuidado y
actividad

Promedio Promedio Promedio
Tasa de de horas Tasa de de horas Tasa de de horas

participacion semanales participacion semanales participacion semanales
Cuidado a 9.6 16.4 9.1 17.1 10.2 149
integrantes del
hogar con 60
y mas afios
Apoyar o 1.3 1.2 1.1 11 1.6 1.4
asesorar en
uso de TIc,
cursos o clases

Llevar, recoger 2.0 3.2 1.8 3.2 2.2 3.2
0 esperar a

que reciban

atencion de

salud

Llevary/o 0.9 2.2 0.6 2.3 1.2 2.1
recoger

del trabajo,

tramite

u otro lugar

Estar al 7.3 20.3 7.1 21.4 7.4 18.9
pendiente

mientras hacia

otra cosa

Fuente: Elaboracién propia con base en INEGI (2014).

Datos del Consejo Nacional de Poblacién (2014) indican que para 2050
habra en México 32.4 millones de personas mayores, lo que representara
21.5% del total de habitantes. Esta poblacion envejecida, que estara com-
puesta sobre todo por mujeres, no solo demandara cuidados, sino que tendra
que proporcionar cuidados, vulnerando atin mas su situacién y replicando
el sindrome de sobrecarga del cuidador.
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En este sentido, la categoria de género sigue siendo una condicién de
desigualdad que explica la dindmica socioeconémica del cuidado en todas
sus dimensiones. También el género se intersecta con otras categorias de
desigualdad como la raza, la clase y la etnia (Rea Angeles, 2017) y el estatus
socioecondmico (la pobreza), por lo que para entender alguna de estas dimen-
siones hay que comprender a las demas, pero teniendo como base el género.
En el analisis de género también estan presentes las relaciones de poder, las
cuales, por un lado, se deben visualizar desde el impacto de las politicas y
los procesos econémicos de la desigualdad, y por otro, se debe intentar
comprender la funcién que tienen las desigualdades de género en la forma
en que operan las estructuras econémicas, y por ende, en su evolucion fu-
tura (Pacheco, 2018).

Fotografia 1

Fotdgrafo: Hugo Arellanes Antonio.
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De acuerdo con datos del Instituto Nacional de Geriatria (2019), menos
de 1% de las personas mayores dependientes en México residen en alguna
institucion publica o privada, el resto siguen en su domicilio recibiendo
cuidados por parte de la familia, en la que se incluyen las personas mayo-
res. Asimismo, apunta que 70% de las personas cuidadoras son mujeres.
Pero en un pais que envejece rapidamente y donde las mujeres son las prin-
cipales cuidadoras, resta preguntarnos: ;quién cuidara de las que cuidan
cuando envejezcan? En este sentido, México, al igual que los paises de la
region, enfrentard un serio déficit de cuidados y aumentara la sobrecarga
de cuidado para las mujeres, sobre todo aquellas en situaciéon de pobreza
que, siendo viejas, deban continuar integradas al mercado de trabajo re-
munerado, deban cuidar de otros y deban cuidar de si mismas. No contar
con un sistema de cuidado, aunado al acelerado envejecimiento, hard que
las enfermedades cronico-degenerativas e invalidantes puedan llegar a
convertirse en una problematica grave y costosa para el Estado mexicano.

Como hemos visto, las Encuestas sobre el Uso del Tiempo permiten
operacionalizar la nocién de cuidados familiares a través del tiempo que
se dedica a las diferentes actividades, entre ellas las de cuidado. En varios
paises donde se han realizado encuestas de este tipo, incluido México, es-
tas muestran que las mujeres realizan la mayor parte del trabajo no remu-
nerado familiar. La Comisién Econ6mica para América Latina y el Caribe
(CePAL, 2019) realizé un estudio entre 18 paises de la regién y reveld que
Meéxico es el pais donde se dedica mas tiempo a quehaceres domésticos
y cuidados no remunerados, labor que se asigna a las mujeres con 23.7%,
contra 7.5% de los hombres (cuadro 2).

Esta informacién permite saber que México se encuentra entre los prime-
ros seis paises de América Latina y el Caribe donde las mujeres dedican un
tiempo considerable a las labores de cuidado: Argentina, 9.7%; Republica
Dominicana, 8.7%; Chile, 8.1%; El Salvador, 5.5%; Cuba, 5.1%, y Méxi-
co, 5.1%. Si bien paises como Argentina, Chile y Cuba tienen importantes
avances en materia de defensa de derechos y politicas de cuidados, en el
caso de México, la creacion del SNC, que integrara a poblaciones vulnera-
das y con perspectiva de género, representa atin un desafio.
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Cuadro 2
Tiempo dedicado a quehaceres domésticos y cuidados no remunerados, segin
sexo y tipo de trabajo no remunerado, Gltimo afio disponible

Hombres Mujeres
) Total de Total de
Pais Trabajo trabajo Trabajo trabajo
Trabajo de domésticoy Trabajo de doméstico y
doméstico cuidados de cuidados doméstico cuidados de cuidados

Argentina (2013) 5.4 3.9 9.3 13.7 9.7 23.4
Bolivia (2001) 12.1 * 12.1 23.1 * 23.1
Brasil (2017) 5.1 * 5.1 11.6 * 11.6
Chile (2015) 7.4 3.3 10.8 16.5 8.1 24.7
Colombia (2017) 3.9 1.3 5.2 14.3 3.6 17.9
Costa Rica (2017) 7.1 1.6 8.7 18.4 4.2 22.6
Cuba (2016) 10.4 2.1 12.5 15.9 5.1 21.0
Ecuador (2012) 3.8 0.9 4.7 15.9 3.8 19.8
El Salvador (2017) 4.3 2.7 7.0 14.7 5.5 20.2
Guatemala (2017) 1.8 11 2.9 15.3 4.6 19.9
Honduras (2009) 2.9 1.4 43 15.5 1.8 17.3
México (2014) 5.7 1.9 7.5 18.6 5.1 23.7
Nicaragua (1998) 12.1 * 12.1 229 * 229
Panama (2011) 6.4 1.2 7.6 13.8 4.1 18.0
Paraguay (2016) 2.4 2.0 4.4 10.1 4.9 15.0
Pert (2010) 5.9 1.4 7.3 17.0 4.0 21.0
Rep. Dominicana 2.1 17 3.8 8.0 8.7 16.7
(2016)

Uruguay (2013) 5.6 2.8 8.4 14.3 5.6 19.9

Fuente: CEPAL, 2019. * No especificado.

Como hemos dicho, en la labor del cuidado el trabajo de las mujeres ma-
yores es indispensable para “mantener, continuar y reparar el entorno in-
mediato, de manera que se pueda vivir en él tan bien como sea posible.
Ese entorno incluye el cuerpo, el ser y el ambiente, asi como todo lo nece-
sario para entretejer una compleja red de sostenimiento de la vida” (Fisher
y Tronto, 1990, en CEPAL, 2019: 143). Pero lo que ponemos de manifiesto
es que deben garantizarse todos los derechos no sélo para las personas que
son cuidadas, sino también para aquellas que se encargan de las labores del
cuidado, especialmente las mujeres.
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RECOMENDACIONES Y DESAFiOS EN POLITICAS PUBLICAS DE CUIDADO
CON ENFOQUES DE GENERO Y DERECHOS HUMANOS EN MEXICO

Uno de los mayores desafios de las politicas de cuidado en México es el
disefio y puesta en marcha de nuevos modelos de atencién integral, espe-
cialmente para personas en situacién de mayor vulnerabilidad: mujeres,
personas con discapacidad, personas mayores, personas en situacion de
pobreza, personas privadas de la libertad, indigenas, afromexicanos y co-
munidad LGBTTTI.

La revision realizada y los insumos destacados en este articulo permiten
identificar, mediante distintas fuentes de informacién, que uno de los sec-
tores mas vulnerados en sus derechos humanos son las personas adultas
mayores de bajos ingresos econdmicos que cuidan y son cuidadas, y cuyas tra-
yectorias de vida estan atravesadas por diversas desigualdades acumuladas.
La situacion de alta vulnerabilidad que experimentan estos sectores de la
poblacién permite reflexionar sobre la necesidad de la creacién del sNC
para personas adultas mayores con perspectiva de género.

Fotografia 2

Fotdgrafo: Luis Villalobos Mimiaga.
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La creacion del sNC debera ser a partir de una Ley Federal que oriente
a las instituciones federales y gobiernos estatales a realizar inicialmente un
diagnéstico social y demogréafico de las necesidades de cuidado, pero tam-
bién un mapeo de politicas, programas y acciones publicas con las que
cuenta cada gobierno por entidad federativa. Este mapeo ya se ha realiza-
do para la Ciudad de México (Banco Mundial, 2020), pero debera ser un
insumo fundamental que identifique las capacidades y las limitaciones de
cada gobierno estatal, asi como las reglas de operacion de cada institucion
responsable de las acciones publicas realizadas.

Instituciones nacionales y estatales como la Secretaria de Salud, el Ins-
tituto Nacional de las Mujeres, la Secretaria del Trabajo, la Secretaria de
Cultura, la Secretaria de Educacion Publica, el Sistema Nacional para el
Desarrollo Integral de la Familia, el Instituto Nacional de las Personas
Adultas Mayores, el Instituto Mexicano del Seguro Social, el Instituto de
Seguridad y Servicios Sociales para los Trabajadores del Estado y otras insti-
tuciones de asistencia y seguridad social deberan transitar de una perspec-
tiva asistencialista a una con enfoque de derechos humanos y de género para
lograr una armonizacion con la reforma a nuestra Carta Magna de 2011.

Hoy como nunca en la dinamica politica de México, la perspectiva de
género, la economia del cuidado y la investigacién sobre las condiciones
objetivas y subjetivas del cuidado se han llegado a vincular en mdiltiples cen-
tros de investigacion, en iniciativas legislativas en las camaras de Diputados
(2002) y Senadores,> en organizaciones de la sociedad civil,® en institucio-
nes gubernamentales nacionales y en agencias internacionales.” La Ciu-
dad de México tiene avances importantes en la materia, como la Ley de
Cuidados Alternativos para Nifas, Nifios y Adolescentes en el Distrito Fe-
deral (Asamblea Legislativa del Distrito Federal, 2015), la Ley de los Dere-
chos de las Personas Adultas Mayores de la Ciudad de México (Asamblea
Legislativa del Distrito Federal, 2018), el Plan Estratégico de Economia
del Cuidado de la Ciudad de México (Consejo Econémico y Social de la

5 Existe una iniciativa de Ley sobre el Sistema de Cuidados en México en la Cadmara de Senadores en
discusién en 2021.

6 EllInstituto de Liderazgo Simone de Beauvoir, A.C., tiene iniciativas importantes en materia de cuidados.

7 Véase el Observatorio Covid-19 (CEPAL, 2020), asi como Bidegain y Calderdn (2018).
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Ciudad de México, 2017) y la Constitucién de la Ciudad de México (2017),
que en su articulo 9, inciso B, contempla el derecho al cuidado.

También se observa la vinculacién de los temas de cuidado desde el
enfoque feminista, con perspectivas de género (Garcia, 2003) y derechos
humanos, con conciencia del envejecimiento, pero también de las necesi-
dades de cuidado en el curso de vida de las poblaciones, especialmente de
las mujeres, como se observa en Costa Rica y Uruguay. Una vertiente mas
reciente esta proponiendo la nocién de cuidado comunitario, pero esto re-
quiere un diagnostico del desarrollo comunitario existente para apoyar al
SNC en cada comunidad de los 2457 municipios del pais.

El marco juridico nacional, estatal y municipal deberd comenzar un
proceso de armonizacién con los instrumentos internacionales juridicos
vinculantes més progresistas en la historia reciente, pero en las entida-
des federativas los derechos humanos deben estar integrados en las accio-
nes publicas de cada entidad gubernamental. Un ejemplo interesante es la
Constituciéon de la Ciudad de México de 2017, que establece claramente
la creacién de un Sistema Publico de Cuidado en la Ciudad de México.
Cabe mencionar que en esta ciudad se cuenta con dos décadas de expe-
riencia en materia de acciones publicas hacia el envejecimiento con base
en los derechos humanos. De alguna manera, esta entidad representa, por
su nivel de envejecimiento, un ejemplo en materia de coordinacién politica
intersectorial para proteger los derechos humanos de las diferentes pobla-
ciones y generar una coordinacion para el cuidado de cada grupo vulnerado.

En la creacién del SNC, es necesario crear alianzas estratégicas entre el
sector privado, el sector publico y las organizaciones de la sociedad civil
que trabajan en el tema, con el objetivo de compartir experiencias, cono-
cimientos y buenas practicas.

Aunado a estas acciones, es pertinente invertir en la formacion de re-
cursos humanos, capacitacién y tecnologia especializada para formar a mas
profesionales del cuidado, pero también realizar cursos de capacitacion,
talleres y otras intervenciones con las personas cuidadoras, especialmente
con las personas mayores cuidadoras, hombres y mujeres, con el objetivo
de prevenir o atender la sobrecarga que implica el cuidado, y actuar a favor de
su salud fisica y emocional.

Como apunta la CEPAL (2019), todas las personas, durante la mayor par-
te de sus vidas, dependen de los cuidados de otros, y en ese sentido somos
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en esa medida interdependientes. Por ese motivo, el analisis del cuidado
debe abarcar las caracteristicas de las personas receptoras de cuidado, pero
también de quienes lo proveen. América Latina y el Caribe se caracterizan
por mantener una injusta organizacion social de los cuidados, dado que
la responsabilidad para llevarlos a cabo esta distribuida desigualmente.
Responden a un modelo familista, con una participacién limitada del Esta-
do, con una oferta de mercado limitada y segmentada, y con una provisién
comunitaria insuficiente y segregada. Ademads, en el seno de los hogares,
y como consecuencia de la division sexual del trabajo, las mujeres (nifias,
jovenes, adultas y mayores) asumen o se les impone el rol de cuidadoras
(2019: 144).

Si bien muchos paises han tenido avances importantes en la generacion
de sistemas de cuidado, leyes, normativas, planes, manuales, programas
y politicas de cuidado, lo que representa un papel activo del Estado en la
promocion de la ciudadania plena y la garantia de derechos, México se en-
cuentra aun en este camino. Actualmente se abre un didlogo para colocar
en las agendas académica, politica y publica el debate de la urgencia de la
creacién del SNC, que corresponsabilice al Estado y aligere la sobrecarga a
las familias y a las mujeres que cuidan. Hoy como nunca en la historia de
Meéxico, el apoyo de organismos internacionales se orienta a la igualdad
sustantiva en materia de cuidados que permita rebasar la perspectiva fami-
lista que impera en el pais.

En definitiva, se trata de llevar a la esfera publica una tematica antes
considerada en la esfera privada (Batthyany, 2001: 227) y crear una politica
de cuidado que esté fundamentada en el enfoque de derechos que va de la
mano de los derechos de las mujeres. El gobierno tiene la responsabilidad
de generar una politica de Estado que aporte al bienestar en el cuidado y
propicie una politica igualitaria entre hombres y mujeres frente a la tarea
del cuidado desde la nifiez a la vejez, o cuando la dependencia o la disca-
pacidad aparezca en el curso de vida. El envejecimiento demogréafico re-
presenta una oportunidad para atender a la vejez, y sobre todo aligerar las
tareas de cuidado que realizan las mujeres mayores (CEPAL, 2019).
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