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Dedicatoria

 

Dedicada a los hombres y las mujeres que

a lo largo de su vida formaron familias, 

trabajaron, soñaron y murieron en estas desérticas tierras; 

a todos aquellos que, no siendo nativos, decidieron asentarse 

para, de esa forma, enriquecer, cultural, social, 

económica y demográficamente,

al estado de Sonora…

 

De manera especial a mi Padre y mi Madre, 

sus hijos y sus nietos.

 




 

 




 





Prólogo

 

 

 

 

El poblamiento de Sonora ha sido un tema poco estudiado por los “sonorólogos” nativos o foráneos, o por lo menos no lo ha sido de manera profesional. En cambio, temáticas como la conformación de la estructura productiva, la integración o desintegración de las elites políticas y económicas, la compleja gobernanza durante y después de la Colonia, los sonorenses en los avatares de la revolución, entre otras, han concentrado abrumadoramente la atención de los académicos y público en general interesados en esta parte del país.

Sobre la cuestión demográfica hay poco; con excepciones particulares, los trabajos en esta línea sólo han servido para complementar los estudios acerca de las transformaciones ocurridas en el ámbito de la economía y de la política; es decir, asumen la evolución económica y política como el factor determinante de las tendencias demográficas que, dicho sea de paso, se circunscriben habitualmente a indicadores escasamente elaborados que poco contribuyen a descifrar la naturaleza demográfica del estado. Un examen serio en torno a las coordenadas del poblamiento regional ha sido una asignatura pendiente.

El libro de la Dra. Ana Lucía Castro Luque, Travesías azarosas. Relato demográfico del siglo xx sonorense, llena ese vacío. Lo llena por muchas razones, entre las cuales destacan dos: en primer lugar, porque es el resultado de una investigación no ceñida a la tradicional tesis de que la evolución demográfica de Sonora se configuró, casi exclusivamente, a consecuencia de la movilidad de serreños a los valles, sino que subraya el papel de los migrantes provenientes de otras entidades de la república; este análisis se adereza con abundantes estadísticas que dan cuenta de las particularidades que tuvo el fenómeno a nivel subregional y municipal.

En segundo lugar, Lucía conformó y sazonó un conjunto de conceptos para enmarcar el poblamiento sonorense en una perspectiva que vaya más allá de los estrechos bordes del flujo migratorio. En esa plataforma analítica se entrelazan conceptos típicos de la teoría de la transición demográfica, como la mortalidad y la natalidad, con las leyes que regulan las trayectorias migratorias, justamente, para dejar claro que la migración es sólo una pieza, una variable, de la ecuación que explica la evolución poblacional. En el libro se expone esa discusión teórica de una manera inteligente y fascinante. Inteligente porque hace comprensibles complicadas reflexiones a los amateurs en materia demográfica y fascinante habida cuenta de que nos traslada a épocas memorables que vivieron nuestros antepasados.

La teoría de la transición demográfica (ttd) sostiene que en etapas tempranas la población aumenta con dificultades; incluso declina, producto del azote de epidemias, pestes y otras enfermedades. Esto significa que es un periodo de alta mortalidad no compensada con la fecundidad, que también es elevada. Sin embargo, el desarrollo de la ciencia y sobre todo de la higiene le da un vuelco a esa realidad y da pie a una segunda etapa del desarrollo demográfico caracterizada por una pronunciada declinación de la mortalidad que, combinada con una tasa de natalidad alta, favorece la explosión demográfica. Una tercera etapa surge cuando la natalidad pierde ritmo, registrándose un descenso poblacional.

Pese a que la literatura especializada considera más etapas, las anteriores son suficientes para que Lucía Castro describa la transición demográfica sonorense. En ese sentido, plantea la siguiente periodización: etapa i (1900-1930) o fase de transición incipiente, donde la mortalidad y la natalidad son altas e históricamente la economía está ligada a un modelo de desarrollo de enclave; etapa ii (1940-1970), conocida como fase de transición moderada con mortalidad baja y natalidad elevada y donde la agricultura constituye la columna vertebral de la economía local; la etapa iii (1970-2000) es la fase de plena transición, en la que la natalidad muestra una drástica caída y la industria es la actividad más dinámica. Puede observarse que las etapas de la transición demográfica están fuertemente vinculadas al desempeño de la economía. Esta articulación es clara también en la cuestión migratoria, donde la evolución económica es un factor determinante del poblamiento sonorense; sobra señalar que dichas interrelaciones son centrales en la investigación de Lucía Castro, estableciéndose con ellas una línea de continuidad con los estudios liderados por José Carlos Ramírez, quien las había planteado al periodizar las distintas fases de la historia económica estatal en el siglo pasado.

En resumen, la autora aborda el poblamiento sonorense de manera integral, esto es, reuniendo en un mismo eje conceptual los dos pilares de la ttd, la transición epidemiológica (mortalidad) y la fecundidad, con el análisis de la movilidad de las personas sobre la geografía. Se trata de un enfoque comprensivo que representa una significativa aportación metodológica a la infinita búsqueda que permita entender las coordenadas de lo que ahora somos. Este enfoque marca una diferencia notable con la mayoría de los estudios sobre Sonora que pocas veces establecen vasos comunicantes entre las distintas disciplinas que abordan la evolución de la sociedad.

La dimensión integral y comprensiva del abordaje metodológico establece una distancia cognitiva con los economistas, quienes habitualmente examinan la evolución de la economía sin reparar en el contexto demográfico; igual ocurre con los politólogos e historiadores interesados en los avatares de las elites de poder; el libro Travesias azarosas. Relato demográfico del siglo xx sonorense es un avance cualitativo en la bibliometría sobre Sonora en razón de que es un valioso ejercicio interpretativo de la historia del poblamiento estatal a partir de una visión apreciativa que no es común entre los científicos sociales.

Considerando esa peculiaridad, parecería a simple vista que la investigación no es más que una mera gimnasia especulativa anclada en teorías probadas en otras realidades. Es más que eso. Mucho más. La especulación analítica se nutre de fuentes inéditas y, como ya se ha referido, del uso preciso de datos y recursos estadísticos que no se constriñen a indicadores estatales sobre migración, mortalidad y fecundidad, sino que son aterrizados en las diferentes subregiones de la geografía estatal.

De esa manera se da cuenta de la transición demográfica y migratoria observada en la sierra, en la costa y en la frontera. Con frecuencia esta aproximación toca a los municipios, poniendo de relieve los hechos puntuales del poblamiento y despoblamiento sonorense; con esa información sabemos cómo las enfermedades propias de la pretransición cambian en las etapas maduras y cómo la fecundidad muestra un proceso tardío a consecuencia del traslape de una sociedad cuya cultura y educación no se corresponden con los niveles de desarrollo alcanzados en aquellos años.

Al final del día, la transición demográfica sonorense cumple con las etapas propuestas por los especialistas. Sobre esa base se atisba un horizonte ominoso: el envejecimiento de los sonorenses. Este inevitable panorama impone desafíos mayúsculos para el desarrollo, pues la materialización de esa previsión anularía pronto el bono demográfico del que actualmente dispone la entidad; Ana Lucía otea ese futuro con datos y proyecciones rigurosamente sustentadas.

Esta rigurosidad no está reñida con un lenguaje agradable y fluido. Aquí reside una de las mayores virtudes del libro: un fraseo fácil y una sintaxis desprovista de barroquismos innecesarios anidan en cada párrafo y cada cuartilla. Esto no es un asunto menor, al contrario; conlleva un mérito invaluable y admirable tratándose de un tema que por definición es difícil de procesar, no sólo por lo enredado que el tema es en sí mismo, teóricamente hablando, sino también por el cúmulo de estadísticas manejadas, por los sofisticados recursos analíticos aplicados y por la extensa literatura referenciada. Todos estos ingredientes harían del texto un libro sólo para expertos y profesionales de la disciplina e imposible de comprender por los lectores distraídos.

Esa posibilidad queda rápidamente descartada en una redacción ágil, amena, llena de matices y alusiones propias de la literatura y la cultura regional; ciertamente Lucía no sólo acude y cita a los autores obligados en la temática; los mezcla con pasajes conocidos de la historia local, con vivencias personales y experiencias de otros escritores; redacta para que la entiendan todos, hasta el más desparpajado de los leedores. Lo logra con creces; el libro atrapa, cautiva; regularmente los números y las estadísticas son una especie de tortura intelectual, pero en este caso se convierten en apreciados cómplices, la elusiva teoría en una acompañante amigable y las conjeturas analíticas en un bordón que auxilia cuando por momentos se extravía el hilo conductor del relato.

Agradezco a Lucía haberme dado la oportunidad de leer y sobre todo prologar el manuscrito. Cuando me lo pidió me sentí halagado; antes de que se arrepintiera, resuelto, contesté que aceptaba, gustoso. Durante la lectura empezó a alojarse en mi pensamiento una terrible ansiedad: sería difícil e improbable decir cosas interesantes que correspondieran a la distinción recibida y la calidad del texto. La premonición se cumplió: al escribir estas líneas me quedaba horas y a veces días trabado; no sabía qué comentar ni qué plantear. Disipé la encrucijada diciéndome a mí mismo que lo central es apuntar que el texto es una invaluable aportación al conocimiento de nuestra entidad: al hacerlo desde la demografía permite entender los ejes del poblamiento sonorense y los desafíos que afrontaremos en pocas décadas.

Indudablemente el libro ocupará un lugar especial en la bibliometría sobre Sonora. De la misma forma pronto será un clásico de la literatura especializada; lo será en los términos consignados por Jorge Luis Borges: “Un libro clásico es el que no termina de leerse nunca, porque su lectura le dice cosas nuevas e interesantes al mismo lector en distintos momentos y porque logra la condición prismática para distintos lectores de una misma época”.

Enhorabuena, Ana Lucía, espero haber cumplido con el encargo.

 

Alvaro Bracamonte Sierra

Hermosillo, Sonora, febrero de 2015

 




 

 





Introducción

 

 

 

 

Sonora es un estado poco estudiado desde la demografía, no obstante que durante el siglo pasado también fue objeto de las políticas poblacionistas implementadas por el gobierno federal con el claro objetivo de poblar el norte mexicano; asimismo, no se ha abordado el análisis de los efectos de la caída de la mortalidad entre sus habitantes ni el impacto que las medidas sobre el control natal, extendidas por todo México hacia el último cuarto del mismo siglo xx, tuvieron sobre los habitantes de estas tierras.

Demográficamente hablando, puede decirse que los últimos cien años fueron años para la “explosión demográfica” en los países menos desarrollados. En México, la población se multiplicó más de siete veces al pasar de cerca de 14 millones de habitantes en 1900 hasta 97 millones en el año 2000. El estallido aún resuena en nuestras vidas y para algunos hasta en sus conciencias, pues se ha dado en culpar a la herencia poblacional, legada por nuestros padres y abuelos, de la pobreza y los males que nos aquejan. La población de Sonora no fue ajena a este acontecimiento y en el mismo lapso se multiplicó diez veces, pasando de 221 682 a 2 216 969 habitantes.

Esta “explosión” ha sido explicada por la teoría de la transición demográfica (ttd), según la cual toda población pasará desde un estadio en el que las tasas de natalidad y mortalidad son elevadas a otro en el que ambos indicadores son controlados en niveles relativamente bajos. Estos dos momentos históricos están mediados por un proceso de modernización social, el cual, entre otros muchos avances, propicia una fuerte caída de la mortalidad, desencadenando el crecimiento poblacional. Acerca de esta transición y de la movilidad de los pobladores en Sonora versa esta investigación. Más precisamente, el estudio se centra en las características que esta evolución presentó en Sonora, puesto que el aumento poblacional referido no fue de ninguna manera lineal ni mucho menos fácil para todas aquellas personas que aportaron su esfuerzo para configurar la estructura actual de la población.

No obstante, el estado de Sonora, con su gran superficie, aún da la impresión de ser un espacio despoblado,1 advirtiendo entonces una interesante relatividad en la explosión demográfica. Mientras que en otros puntos del país el gran crecimiento poblacional generó su concentración y una importante presión sobre los recursos, para nuestro estado representó la oportunidad de fortalecer el proceso de poblamiento, con lo cual se detonó el despegue social y económico de mediados del siglo pasado.

Desde esa perspectiva, la llegada masiva de migrantes hacia mediados del siglo pasado resultó un impulso y una gran influencia en la composición social de las generaciones futuras. Por esa razón, en esta investigación el fenómeno migratorio adquiere importancia como un elemento fundamental en el análisis de la evolución demográfica, ya que ésta no debe restringirse a la combinación entre los niveles de natalidad y mortalidad de los sonorenses, sino que implica relaciones mucho más complejas que incluyen las aportaciones de la movilidad de las personas a lo largo y ancho de la geografía.

De esta forma, para entender la estructura demográfica de la población actual fue necesario ir hacia atrás en el tiempo. De aquí surgió una primera inquietud que de manera lógica se transformó en la pregunta que en todo momento guió el desarrollo de este trabajo: ¿cómo se dio la evolución de los componentes del cambio demográfico, a saber, la natalidad, la mortalidad y la migración en Sonora durante el siglo xx y cómo fue la interrelación que entre ellos se estableció para llegar a conformar el volumen, la estructura y la distribución que la población presenta en la actualidad?

Buscar explicaciones a lo anterior sugiere investigar las particularidades del comportamiento demográfico de los sonorenses durante el siglo en cuestión. Según la hipótesis más aceptada, propuesta por Ramírez (1991), el poblamiento en esta entidad se caracteriza por un proceso de migración de sus pobladores que no han hecho sino seguir claramente la pauta del desarrollo económico en tres diferentes momentos históricos: hasta 1930, la población tendió a concentrarse en los distritos de la sierra donde la minería de cobre constituyó el principal eje de acumulación económica. Una vez que este sector entra en un franco estancamiento, el polo de desarrollo se traslada hacia los municipios costeros donde el plan de modernización agrícola se hizo realidad a partir de los cuarenta. Este hecho histórico, que incluyó la apertura de grandes extensiones de tierra, impactó de manera especial los flujos migratorios que desde otras partes del país llegaron a Sonora para quedarse y modificar su dinámica demográfica. Unos de los efectos más visibles lo fue sin duda el aceleramiento de la urbanización.

En un tercer momento, se reconfigura un nuevo tipo de industrialización asociada a formas de inversión extranjera que, gracias a su independencia de la agricultura, crea un ámbito de relaciones económicas en la frontera norte distintas a las observadas en la costa y la sierra (ídem 1991). Esta nueva industrialización plenamente identificada con la instalación de la industria maquiladora de exportación (ime) se convirtió en un factor de atracción poblacional hacia la zona fronteriza o, lo que es lo mismo, hacia el norte.

Por otro lado, diversos autores sostienen que México atravesó las tres primeras fases de su transición demográfica a lo largo del siglo pasado (Canales y Montiel 2009; Partida 2004; Tuirán 2000). Incluso se fija la década de los treinta como el momento en que culmina la pretransición o etapa incipiente para dar paso al inicio de la fase de expansión poblacional con el histórico descenso de la mortalidad (Alba 1993; Rabell y Mier y Terán 1986; Zavala de Cosío 1992). Esta etapa se extiende hasta los años setenta, cuando se generaliza el descenso de la fecundidad (Márquez 1984; Juárez y Quilodrán 1990; Zavala de Cosío 1992).

A partir de estas ideas, la presente investigación se planteó, a manera de hipótesis, si la interrelación hasta ahora identificada en Sonora entre polo de desarrollo económico y concentración poblacional se correspondía con la trayectoria seguida por la transición demográfica. Esto equivalía a pensar que cada una de las subregiones, a saber: sierra, costa y frontera, en un determinado momento, constituyeron el escenario para la expresión de las fases de la transición demográfica. De esta suerte, cuando atravesamos la fase incipiente, la población del estado se concentra en la demorregión sierra; más adelante, el gran crecimiento de población se vivirá con mayor énfasis en los municipios ubicados en la costa, donde se fortalecieron las ciudades merced al proceso de la modernización social y la expansión de las actividades agrícolas. Por último, la plena transición se materializa en un contexto meramente urbano y con un modelo económico centrado en el impulso de actividades terciarias e industriales localizadas tanto en la capital Hermosillo como en la zona fronteriza.

De esta idea inicial se deriva la aceptación de la teoría de la transición demográfica como el marco de referencia en torno al cual se pretende reconstruir la trayectoria seguida por los componentes naturales del cambio demográfico. Para ello ampliamos la discusión y retomamos la teoría de la transición de la movilidad, cuyo postulado básico enuncia que la movilidad de los pobladores (componente social) guarda estrecha relación en el tiempo y el espacio con las variaciones observadas en los indicadores de la mortalidad y la natalidad. Se trata de pensar las dos transiciones de forma simultánea. Entender, por ejemplo, que a medida que la mortalidad desciende, la población viaja en grupos de un sitio a otro. Lo mismo puede decirse en el caso de la fecundidad.

Indagar sobre las posibles respuestas a nuestros cuestionamientos implicó establecer los siguientes objetivos: documentar, reseñar y discutir la evolución seguida por cada uno de estos fenómenos durante la segunda mitad del siglo xx sonorense. Asimismo, interpretar la transición demográfica en cada una de las tres demorregiones seleccionadas evaluando el papel jugado por los flujos migratorios en cada una ellas. Finalmente, siempre que fue posible, se hizo una comparación con lo sucedido en el contexto nacional con la intención de dimensionar la especificidad del proceso sonorense.

La redacción del trabajo se inicia con la amplia discusión que alrededor de la transición demográfica se ha venido dando desde que fue postulada por Thompson en los albores del mismo siglo xx. Revisado el debate anterior, en coincidencia con algunos autores (Livi 1994; Benítez 1994; Sarrible 1998) se reconoce la importancia de las migraciones como factor explicativo en el poblamiento de cualquier región del mundo: así como los pueblos europeos recurrieron a una movilidad masiva justo cuando vivieron su “explosión” demográfica, de la misma forma, los pueblos que habitan el sur del mundo intensificaron su migración hacia finales del siglo xx, buscando una salida a la expansión de su población. Por otro lado, entendemos que al igual que Australia, Estados Unidos o el cono sur latinoamericano fueron el destino de grandes cantidades de migrantes europeos y en menor medida de corrientes migratorias asiáticas; en su momento, Sonora como territorio despoblado al norte de México, desempeñó un interesante rol como región de destino para el éxodo rural experimentado a mediados del siglo pasado.

Esta parte concluye con una propuesta de integración entre ambos enfoques. Desde un ángulo, la transición demográfica se concretiza a través de una serie de indicadores de mortalidad y natalidad señalados por el Centro Latinoamericano de Desarrollo (celade) como adecuados para diferenciar una etapa de otra en la dimensión temporal. Desde otra perspectiva, el análisis de la transición de la movilidad (tm) parte de una visión geográfica que nos permite concebir, de acuerdo con los postulados de Zelinsky, el espacio/tiempo como un concepto indisoluble y dinámico a través del cual es posible apreciar los tres fenómenos demográficos confluyendo de manera simultánea. En síntesis, nos propusimos explicar la concordancia entre las etapas señaladas por Zelinsky y el conocido esquema de celade.

El siguiente capítulo hace referencia a la dinámica del poblamiento de Sonora durante la primera mitad del siglo xx. Con los datos al alcance se busca recrear las condiciones sociodemográficas que imperaron durante la pretransición que, según nuestras indagaciones, no diferían mucho de la situación presentada en el resto del país. De ahí asumimos que es gracias a la política de población diseñada con base en la primera Ley General de Población de 1931 que Sonora es visualizada como una región estratégica del país, la cual debería poblarse mediante la reorientación de los flujos migratorios y que para ello se implementó el plan de modernización agrícola en torno al cual giraría su desarrollo socioeconómico.

El impacto demográfico del despegue en la agricultura es analizado en el siguiente capítulo. El estudio aborda la ampliación de la frontera agrícola y busca explicar cómo ésta se erige en el eje de atracción de grandes contingentes de personas, quienes llegaron para establecerse en las nuevas zonas productivas. Se resalta la idea de que ellos no sólo transformaron la fisonomía de la región por el hecho de participar de la economía, sino que, además, son parte fundamental de nuestro pasado demográfico. Igualmente, en esta parte del trabajo se revisa el surgimiento, consolidación y devenir de las agrociudades hasta el final del siglo en cuestión.

Los capítulos iv y v están dedicados a la evolución de la mortalidad y la fecundidad durante el mismo periodo. Si bien es un acercamiento desde la demografía, mantenemos en todo momento la intención de esbozar las causas socioeconómicas y culturales que, a nuestro juicio, están detrás de la transición sonorense. Luego entonces, son parte esencial y continuación de la discusión asumida a lo largo del trabajo.

En el capítulo vi continuamos analizando los efectos del cambio demográfico, centrándonos en la estructura de edad como otra forma de resumir la transición, considerando su trayectoria desde el rejuvenecimiento poblacional hacia el envejecimiento social. Para concluir, un último recorrido. Se trata de una síntesis redactada con el propósito de que, al emprender de nuevo el camino a lo largo de la geografía y el siglo xx sonorense, el lector puede recuperar de forma muy rápida la narración sobre nuestro poblamiento al tiempo que reconocerá los principales hallazgos.




 



1 Según el último censo de población, en 2010 Sonora contaba con 2 662 480 habitantes, quienes conviven en una superficie total de 180 444 kilómetros cuadrados para una densidad de 14.7 habitantes por km2.	







I. De la relación entre transición demográfica y migración

 

 

 

 

La historia de toda población vista con sentido demográfico se caracteriza por cambios en su componente natural (nacimientos-defunciones), así como el inevitable movimiento de las personas de un sitio a otro (migración). Dicho de otra forma, el peregrinar de la humanidad por el planeta es resultado de las combinaciones entre estos fenómenos cuyo propósito puede ir desde conseguir la sobrevivencia misma de la especie hasta lograr el fin último de la existencia: vivir el máximo de tiempo posible con el máximo de bienestar. Estas relaciones, que estadísticamente parecen claras, puesto que es evidente que una población crece por medio de nacimientos e inmigraciones y decrece merced a las muertes y las emigraciones, no son tan obvias cuando se busca una interpretación teórica del porqué del comportamiento de las personas en cuanto a sus formas de reproducción, sus maneras de enfrentar la muerte, así como sus decisiones de migrar de un lugar a otro.

No obstante la fuerte interdependencia entre las tres aristas de la dinámica poblacional, los estudios donde éstas se aborden de forma integral datan de poco tiempo. Bajo la noción de transición demográfica propuesta en 1929 por Thompson, se ha observado el lado natural de esta evolución, mientras que el análisis de la movilidad cobró importancia a raíz de la postulación de las clásicas “leyes de migración”,1 enunciadas a finales del siglo xix por Ernst Gerog Ravenstein.

El desarrollo mismo de la reflexión en la demografía y otras disciplinas conllevó propuestas de fusionar ambos esquemas teóricos. En los años setenta, desde la geografía, Wilbur Zelinsky sugiere llevar esta fusión hacia dimensiones propias de la ciencia de la tierra a partir de admitir que el proceso de cambio natural de la población se expande a través del tiempo y el espacio de manera tal que se liga a la movilidad de las poblaciones a través del territorio. A esta vinculación el mismo Zelinsky la llamó hipótesis de la transición de la movilidad.

El presente capítulo aborda la discusión sobre estas propuestas teóricas, su influencia y su validez a un siglo de haber sido expuestas; asimismo, se propone ahondar en torno a los aportes de la fusión de ambos esquemas para un mejor entendimiento de la evolución de una población, en este caso la población de Sonora durante el siglo xx.

De la transición demográfica y sus interpretaciones

Explicar la evolución de una población requiere de concepciones teóricas que intenten interrelacionar los diversos acontecimientos demográficos con los procesos sociales, económicos y culturales de una región o de un país. Si bien es cierto que desde Malthus2 los estudiosos privilegiaron los enfoques cuantitativos/economicistas que destacaron el aumento poblacional como factor de presión sobre los recursos naturales, no es menos cierto que con el paso del tiempo el problema adquirió complejidad y los marcos conceptuales debieron ampliarse en aras de incluir aspectos sociológicos y antropológicos en la explicación del cambio demográfico.

Hacia 1929 Warren Thompson propone la teoría de la transición demográfica (ttd), la cual busca dilucidar cierta regularidad y una interpretación a la trayectoria poblacional de diferentes países alrededor del mundo. Mediante el análisis de amplias series de datos encuentra que, de manera general, toda sociedad experimenta un proceso demográfico que consiste en el paso de los niveles de natalidad y mortalidad altos y sin control a niveles bajos y controlados, a través de un periodo intermedio dentro del cual el descenso de la mortalidad antecede al de la natalidad, generando un crecimiento rápido de la población.3 Con base en ello establece tres grupos que permiten clasificar a los países según su “avance” en la transición.4 

Años después, en 1934, Landry en Francia asume que estamos ante una nueva revolución y sugiere también tres estadios en el desarrollo de una población: primitiva, intermedia y contemporánea. Al igual que Thompson, es muy claro al afirmar que “lejos de ser un absurdo hay razones suficientes para creer que esto [se refiere a la transición] eventualmente se difundirá por todo el mundo”; incluso él también pronostica que en aquellos países donde la transición se inicia más tarde el descenso tanto de las tasas de natalidad como las de mortalidad será más rápido (Landry 1934, citado por Kirk 1996, 362).

Lo interesante en el trabajo de Landry, que por cierto no fue muy difundido, es que aporta una explicación mucho más completa que Thompson respecto al porqué de los cambios en los indicadores demográficos, señalando como factor fundamental en el proceso el mejoramiento en el nivel de vida de la población, pero además destaca y atribuye una valoración especial al componente cultural. Es preciso al comentar:

 

Uno aspiraba, en general hablando, a un cierto nivel de bienestar para sí y su familia el cual se corresponde con la forma de vida predominante en la clase social a la que se pertenecía. En suma, la tarea es mantener el nivel de bienestar al que se está acostumbrado evitando una reducción de éste como consecuencia de la ampliación excesiva de la familia (Landry 1987, 737).

 

Tanto Thompson como Landry describieron el proceso de evolución de una población, aunque el término transición demográfica fue acuñado por Notestein hacia el año 1945. Al parecer no la formuló inicialmente como una teoría, aunque sí la expuso de forma más acabada incluyendo los nombres para cada una de las etapas con las cuales son más reconocidas en la actualidad. Concretamente, para Notestein, la transición se inicia con la fase del crecimiento potencial alto, en el cual las tasas de mortalidad y natalidad pueden considerarse estándar en sociedades premodernas, es decir, ambas son altas; de ahí se pasa al crecimiento de transición, en el que el descenso tanto de la mortalidad como el de la fecundidad están bien establecidos, con la singularidad de que la mortalidad lo hace primero, generando el rápido crecimiento de la población.5 La tercera y última, denominada etapa del descenso incipiente, se caracteriza porque en ella la fecundidad caerá por debajo del nivel de reemplazo6 o por lo menos se acerca rápidamente a este nivel. La figura 1 muestra la representación clásica del proceso de transición de donde se deduce que la mayor distancia entre las curvas representa el momento histórico para la expansión demográfica.7 

Estableciendo una interesante analogía con la máquina de vapor, que en el proceso productivo significó un gran ahorro de la energía disipada, Livi Bacci (1994) plantea que con la reproducción de la población en Occidente sucede algo similar:

 

Las mujeres debían dar a luz media docena de hijos para ser reemplazadas por la generación posterior [...] Es decir, las sociedades antiguas eran ineficientes desde el punto de vista demográfico: para obtener un nivel bajo de crecimiento necesitaban abundante combustible (nacimientos) y dispersaban una enorme cantidad de energía producida (muertos). Además de su “ineficiencia”, el antiguo régimen demográfico se caracterizaba por el desorden. Eran notables las probabilidades de que un hijo muriese antes que sus padres, o un nieto antes que su abuelo, y que, en definitiva, se subvirtiese el orden natural de la procedencia de las generaciones [...] Por eso, podemos decir que usamos la expresión “transición demográfica” para definir el proceso complejo del paso del desorden al orden y del desperdicio a la economía (Livi 1994, 14).

 

En relación con las explicaciones detrás de este gran cambio social, el mismo autor plantea que entre las más aceptadas se encuentran aquellas que consideran que el motor principal e inicial fue la disminución de la mortalidad a partir de la segunda mitad del siglo xviii, la cual provocó, a nivel agregado, una aceleración del crecimiento poblacional y, en consecuencia, mayor presión sobre los recursos, estimulando ciertos mecanismos reequilibrados que redujeron la natalidad.

 

Figura 1. Representación clásica de la transición demográfica
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Fuente: Livi 2002.

 

Argumentaciones más complejas dirían que el cambio en las elecciones de las parejas (se refiere a la elección del número de hijos) es inducido por la oleada de transformaciones impulsadas a partir de la revolución industrial y urbana, las cuales conllevan el aumento en el costo de la crianza de los hijos, que se convierten en productores de renta y por lo tanto en autónomos a edades mucho más tardías que en las sociedades agrarias (Livi 2002, 142).

Estas interpretaciones no son excluyentes sino complementarias y conducen a una serie de factores altamente relacionados entre sí cuyo eje principal lo constituye la modernización de la sociedad, que provocó una mejoría en las condiciones de vida y de salud de las personas con lo que las posibilidades de sobrevivir a la muerte se incrementan (factor inicial) de manera muy importante. Ello se traduce en presiones demográficas dentro de las familias, ya que con un mismo nivel de fecundidad el número de hijos sobrevivientes aumenta. Más adelante, las familias enfrentan la disyuntiva de mantener una alta fecundidad y tener un nivel de vida más bajo o bajar la fecundidad para así mantener o elevar su nivel de vida (Welti 1997, 222).

En este punto, Germani (1971) argumenta que la modernización de una sociedad es resultado de tres componentes fundamentales: el desarrollo económico, la modernización social y la modernización política. Cada uno de ellos se conforma por una serie de subprocesos estrechamente relacionados entre sí. Es en el proceso de modernización social donde el comportamiento de la población desempeña un papel primordial a través de la movilización social de una creciente proporción de población y la urbanización como expresión típica de la anterior. Esto repercute en las tasas de natalidad y la mortalidad de manera tal que cada uno de estos subprocesos es resultado y al mismo tiempo motor de todos los otros cambios generados durante la modernización.8 

No obstante que para Germani todos estos componentes y subprocesos establecen entre sí una relación de causalidad recíproca, sí concibe de manera clara el desarrollo económico como precondición para emprender la modernización en el sentido político y social; por lo tanto, sugiere la existencia de grados mínimos (umbrales) de desarrollo económico, los cuales varían según las circunstancias históricas en las que tiene lugar la transición global de cada nación9 (ídem 1971).

Otros autores notaron esta causalidad recíproca. A decir de Borrie (1970), la observación de la trayectoria seguida por los principales indicadores demográficos de la transición demostró interesantes asociaciones con los avances socioeconómicos. Por ejemplo:

 

A medida que las tasas de mortalidad declinaban, la urbanización e industrialización aumentaban; este fenómeno se daba a la par del proceso de alfabetización en el mundo, de la creciente movilidad social y ocupacional y de niveles materiales de vida prósperos; y a medida que las tasas de mortalidad disminuían a causa de estos grandes adelantos […] se ejerció, paralelamente, un creciente control sobre la fecundidad. Hacia el siglo xx se había alcanzado una situación tal que tres embarazos en la vida de una mujer podrían producir el mismo nivel de crecimiento de la población que seis o más embarazos en la época preindustrial (1970, 34).

 

La modernización como soporte teórico de la transición demográfica no fue suficiente para dilucidar la evolución seguida en las diversas regiones del mundo. De hecho, ha sido objeto de críticas a partir del establecimiento de niveles mínimos de desarrollo económico como punto de partida. Para algunos autores, especialmente aquellos provenientes de países menos desarrollados, referirse a mínimos parcializa la realidad y es sólo compatible con una concepción etnocentrista desde la cual se asume que conforme se alcancen determinados niveles de modernización-industrialización, los países avanzarán en su evolución demográfica.

Ésta es en realidad mucho más compleja, se entreteje más allá de las preocupaciones económicas de los individuos, abarcando las esferas cultural o religiosa que resultan por demás influyentes en el comportamiento social hacia la natalidad y la mortalidad. Al respecto, Notestein (1945, 41) argumenta que es casi inevitable que la mortalidad responda más rápido a las fuerzas de la modernización, ya que su descenso es un objetivo universalmente aceptado que no enfrenta obstáculos sociales; en cambio, la reducción de la fecundidad requiere de cambios sociales más profundos que no se centren sólo en la supervivencia del grupo, sino que busquen el bienestar y desarrollo de los individuos.

En otras palabras, el descenso de la fecundidad necesita mayor tiempo para su discusión y asimilación; desde una posición muy crítica hacia la teoría, Sarrible señala que:

 

Es importante considerar que el tiempo histórico necesario para la llamada “modernización” de Europa fue relativamente extenso (¿dos siglos?), mientras que en la actualidad se pretende acortar notablemente este intervalo para los países que viven el proceso de transición [...] Los países que la comenzaron más tardíamente han quemado etapas. La mortalidad se ha reducido considerablemente en un período relativamente corto de tiempo, pero el proceso de reducción de la fecundidad no ha sido concomitante (1998, 48).

 

La discusión se ha centrado en este último aspecto; ante la lentitud de la fecundidad para mostrar su descenso, se plantearon formas de intervención que iban desde la necesidad de darle mayor énfasis al proceso de modernización en las sociedades no industrializadas, de manera tal que éste hiciera sentir sus efectos sobre las tasas de fecundidad, hasta las propuestas de alterar y/o acelerar la transición.

En el trasfondo, la sobrepoblación en los países en desarrollo y sus efectos a nivel mundial constituyeron el punto nodal de la preocupación, ya que, como bien sugiere Coale (1977), los intentos para hacer pronósticos cuantitativos se quedaron muy atrás, de tal forma que la diferencia entre las tasas de natalidad y mortalidad era mucho mayor que la prevista. “Población por población, la disminución de la mortalidad era más rápida de lo que había sido jamás en la experiencia de los países pioneros de la modernización […] El pronóstico de la transición era preciso en dirección pero no en el detalle, con respecto a la mortalidad. El error estaba en subestimar la necesidad del descenso y sobrestimar la conexión con la modernidad total” (1977, 19-20).

De ahí que se avanzara hacia posiciones intervencionistas con la clara intención de achicar la brecha entre ambas tasas. Por ejemplo, el mismo Notestein, a partir de reconocer que la dinámica demográfica de los países no desarrollados sigue caminos muy diferentes al de las sociedades europeas y desarrolladas en general, sugiere que “no existe nada preciso en relación al tiempo y la magnitud del crecimiento poblacional en la transición demográfica. Una planeación cuidadosa, principalmente en las primeras etapas, puede acelerar el proceso y limitar el nivel del crecimiento de la población” (1948, 251).

La sobrepoblación, entonces, representa un problema no sólo para el futuro económico-social de los países donde ésta se genera, sino que, como advertiría el mismo Thompson años más adelante, “el crecimiento futuro de la población se apartará de Occidente hacia Oriente, de los países industrializados hacia los agrícolas”, trayendo como consecuencia que “el centro del poder político y militar se traslade en dirección de las poblaciones que se expanden con mayor rapidez”; añade que “a fin de que pueda conseguirse una paz duradera, es necesario que el control de la natalidad sea una regla para todo el mundo” (Thompson 1948, citado por Lopes 1973).

En contraposición, Sarrible (1998, 48) argumenta que sí es un requisito, tal y como se postuló al inicio, que las personas adquieran conciencia de la mayor posibilidad de sobrevivir para tener menos hijos, el espacio de tiempo necesario para reducir la fecundidad se hace, por necesidad, más extenso.

En resumen, en el debate la fecundidad sustituyó al crecimiento demográfico. La mortalidad y la migración no se consideraron de importancia básica en la relación población-desarrollo económico. La racionalidad sobre población en los tiempos modernos fue la forma en que Notestein y la mayor parte de los interesados designaron a la reorientación de las tendencias demográficas en los países atrasados (Benítez 1994, 35).

En un contexto de preocupación, racionalidad y guerra fría a nivel mundial, resulta lógico que el debate se haya desplazado hacia posiciones catastrofistas, como, por ejemplo, la presentada por el Club de Roma en el año 1972 en su controvertido informe Los límites del crecimiento. Este estudio fue muy importante en su época y en cierta medida marcó la pauta de la discusión. Entre sus principales conclusiones destaca que de mantenerse las tendencias actuales de crecimiento de la población mundial, industrialización, contaminación ambiental, producción de alimentos y agotamiento de los recursos, este planeta alcanzaría los límites de su crecimiento en el curso de los siguientes cien años.10 El resultado más probable será un súbito e incontrolable descenso tanto de la población como de la capacidad industrial.11 Este planteamiento fue pieza clave en el debate demográfico mundial y constituye uno de los extremos en los análisis de la población y su relación con el desarrollo económico.

Aun y cuando los resultados del estudio del Club de Roma indicaron también que el hombre debería poner un límite a la producción industrial mundial, esta conclusión no fue un elemento utilizado de manera contundente en la discusión y al final ésta se centró en la necesidad de controlar el aumento excesivo de población.

La respuesta en el otro extremo del análisis no se hizo esperar y, en contraparte, surge el modelo mundial latinoamericano (mmla).12 En síntesis, los autores de esta propuesta se plantearon la construcción de un modelo mundial alternativo que, a diferencia de otros modelos globales, incluyendo el de los límites al crecimiento, “no se orientó a la predicción de las consecuencias de las tendencias actuales sino a demostrar la viabilidad material de un futuro deseable” (Oteiza 2004, 10). A partir de la noción de satisfacción de las necesidades básicas, los autores demuestran el impacto que tiene el aumento del bienestar de la población en la disminución de las tasas de crecimiento demográfico. Es de destacar que en el mmla se consideró que la catástrofe estaba instalada desde 1970, dado que dos tercios de la humanidad ya se encontraban sumergidos en la exclusión y la pobreza (ibíd. 2004, 11).13 

Los dos modelos anteriores resumen el ambiente polémico que por los años setenta privaba en torno al crecimiento de la población y sus efectos sobre la Tierra. Si bien es cierto que ninguno de los modelos introduce la teoría de la transición demográfica como elemento explicativo, es posible encontrar una relación a partir de los agregados que Thompson y Notestein habían hecho en el sentido de limitar el crecimiento poblacional y las propuestas realizadas por el Club de Roma cuando concluyó que los límites del crecimiento estaban por presentarse si no se controlaba la explosión demográfica.

En ese contexto, los demógrafos, especialmente los de Latinoamérica, revisan la teoría de la transición, cuestionándose de manera seria la validez de ésta para predecir y explicar el comportamiento de las poblaciones para satisfacer sus necesidades y deseos.

De las reinterpretaciones sobre la teoría

Hacia los años setenta se genera una interesante revisión de la teoría sobre el poblamiento mundial, la cual puso a prueba los enunciados principales, logrando avances sustantivos para un mejor entendimiento de los procesos demográficos. Desde Princeton en Estados Unidos, Ansley Coale (1977) dirige un estudio sobre el análisis de la fecundidad y su reducción en Europa. En éste pone a “consideración la pertinencia de la transición demográfica para describir, y en cierta medida explicar, las tendencias de la fecundidad durante la modernización”. No obstante que analiza las variaciones de la fecundidad en las sociedades totalmente modernizadas (como el baby boom europeo) y argumenta que la declinación de la mortalidad no siempre precede al descenso de la fecundidad, Coale concluye que el poder de esta teoría “yace en el hecho innegable de que con suficiente modernización, la fecundidad y la mortalidad cambian de manera predecible”. Mientras que la debilidad del concepto “se asocia con la dificultad de definir un momento inicial preciso (una lista de características esenciales, o un puntaje combinado en alguna escala socioeconómica) de modernización que confiablemente identificará a una población en la cual la fecundidad esté lista para declinar” (Coale 1977, 15).

En Latinoamérica también se produjeron aportaciones serias acerca de la transición demográfica y sus implicaciones en el desarrollo socioeconómico de esta región del mundo. Por ejemplo, Lopes Patarra (1973)14 señaló que esta propuesta de interpretación no se presentó como una elaboración teórica sistemática; sin embargo, sí reconoce que tanto Thompson como Notestein proporcionaron ciertos elementos de carácter explicativo y general que condujeron a proponerla como una teoría de la población. Entre estos elementos pueden enumerarse los siguientes:

 

1.El criterio que se utiliza para clasificar a las sociedades humanas en etapas es una prueba del control que las poblaciones ejercen sobre las tasas de natalidad y mortalidad y del descenso de una o ambas tasas o de su permanencia a niveles bajos por mucho tiempo (Thompson 1948, citado por Lopes 1973).

2.La etapa transitoria es necesariamente una etapa de crecimiento alto de la población, una vez que la mortalidad responde con mayor rapidez que la natalidad al proceso de modernización que acompaña a la industrialización. (Esta hipótesis fue planteada por Notestein).

3.Thompson apoya sus generalizaciones al verificar que en el tiempo transcurrido entre sus dos trabajos (1929-1948), algunos países avanzaron hacia otras fases en el sentido planteado por la teoría (ibíd. 1973, 88-89).

 

Estos elementos explicativos y su comprobación no fueron suficientes para evitar la continuidad de la polémica. Hacia el cierre del siglo pasado, Chesnais, desde la escuela francesa de demografía, sale en defensa de la teoría y hace hincapié en la necesidad de recurrir y retomar aquellas propuestas que incluyen el factor cultural como un elemento explicativo en la evolución de las poblaciones. Propone que la transición se debe a un cambio de mentalidad, por lo que la historia de la modernización tendría como marco más general la historia de las mentalidades. Para él, el hecho de que las personas no sólo tengan conciencia de su capacidad reproductiva, sino que, a la vez, intenten controlarla constituyó toda una revolución social, tanto en la esfera privada como a nivel general (citado por Sarrible 1998, 51).

Sin embargo, el propio Chesnais reconoce que la teoría tiene una serie de debilidades, las cuales pueden resumirse de la siguiente forma:

 

1.Dado su carácter general, no puede utilizarse para predecir la historia específica de un país en lo particular;

2.La teoría nada dice acerca de la función reguladora de las migraciones externas;

3.Es muy discreta respecto al papel jugado por la nupcialidad y toma poco en cuenta la difusión del cambio demográfico de país a país;

4.Parte del concepto de equilibrio pre y postransicional; y

5.La teoría implica una exclusiva polarización en los efectos de la modernización sobre la fecundidad y no toma en cuenta los efectos de ésta sobre las variables socioeconómicas (Chesnais, citado por Welti 1997, 224).

 

Desde su visión, Livi Bacci comenta que al paso de los años aún no existe acuerdo entre los estudiosos sobre la definición del término transición demográfica. Para él,

 

si la transición demográfica es una teoría, entonces debe proporcionar un juego de relaciones apto para explicar las interacciones entre cambio demográfico y la sociedad [...] Si es un paradigma descriptivo, debe tener la capacidad de servir como modelo del cambio demográfico, independientemente de la validez de las explicaciones, pero con la exactitud relativa de los fenómenos sociales. Si es únicamente una expresión genérica, un atajo que representa una definición más complicada o intrincada, debemos estar seguros, al menos, que nos estamos refiriendo a cierto tipo de cambio demográfico, y no a otros tipos (Livi 1994, 13).

 

La falta de acuerdo respecto al significado del término se fundamenta en que si por un lado se ha demostrado la relación existente entre el nivel de modernización y de industrialización con los niveles de mortalidad y fecundidad en el sentido planteado por la teoría, por el otro, diversos análisis empíricos mostraron situaciones difíciles de acomodar dentro del juego de las relaciones conceptuales. Los siguientes ejemplos15 resultan ilustrativos de esto último:

 

1.Se reconocen regiones del mundo donde la baja de la mortalidad se produjo en conjunto con el descenso de la fecundidad (Francia y Hungría en el siglo xix).

2.Se han detectado regiones donde la mortalidad ha estado bajando por largo tiempo y la modernización se ha expandido fuertemente sin que en el mediano plazo cambiaran los patrones de fecundidad elevada (ex repúblicas soviéticas asiáticas).

3.No es posible predecir el nivel de fecundidad de un país a partir de su nivel de modernización; de hecho existen países como Cuba, Hungría o China con niveles de modernización moderada que registraron índices de fecundidad cercanos o más reducidos a los de países más desarrollados.

4.Tanto en países desarrollados como de manera especial en América Latina, al momento histórico de modernización intensa le correspondió un periodo de corto aliento pero real durante el cual se elevó la fecundidad.

5.No obstante, cuando se inicia la caída de la fecundidad en los países de América Latina y del Sudeste Asiático, esa caída ha sido mucho más intensa de lo que se esperaba, dado el grado de industrialización en estas regiones del mundo.

 

Para otros, “tal como está formulada, la teoría es una interpretación de coyunturas críticas que se presentaron en la evolución demográfica, antes que un sistema de relaciones lógicamente coherentes y explícitas que proporcionen una base para elaborar deducciones pertinentes y predicciones de acontecimientos futuros” (Guzmán 1992, citado por Welti 1997, 223).

En su momento, se sugirió que la teoría no incluye el análisis de las condiciones culturales y específicas de cada país, y si bien se acepta que toda población tarde o temprano viviría su propia transición, no es menos cierto que lo harán a ritmos diferenciados, los cuales deberán respetarse.

Para Lopes Patarra, el hecho de que tanto Notestein como Thompson plantearan en escritos posteriores la posibilidad de alterar el ritmo de la transición demográfica, dejando entrever que su preocupación fundamental radicaba en el alto crecimiento poblacional de los países menos desarrollados, contribuía a generar el clima de debate y al mismo tiempo era una razón suficiente para preguntarse si estábamos frente a una teoría o sólo ante un resumen histórico.

Al igual que otros estudiosos, disiente totalmente de las propuestas de alteración del ritmo demográfico mediante el control natal y concluye que

 

lo que se llama formulación clásica o modelo de transición contiene una contradicción fundamental: por un lado, se apuntan los elementos de carácter explicativo y generalizador, que se justifican como una teoría de la población; y por otro, al recomendar el control de la natalidad en los países no desarrollados, se limita a una síntesis histórica de la experiencia obtenida en los países europeos y de las ex colonias de habla inglesa (Lopes 1973, 93).

 

Finalmente arguye y lamenta que las críticas hechas a la transición demográfica no han logrado configurarse como una formulación alternativa consistente. Años después, la discusión continúa y ésta no radica sólo en la pertinencia o utilidad de la transición demográfica, sino que, por lo menos en Latinoamérica, se agregaron nuevos elementos, de manera que la polémica se traslada hacia otros cuestionamientos como los referidos al cómo y para qué alcanzarla. En torno al primer punto, por ejemplo, se sostiene que para lograrla, “es indispensable seguir las diferentes etapas empezando por mejorar la sobrevivencia de niños y adultos avanzando en la promoción de la mujer, antes de llegar a una reducción importante y duradera de la fecundidad. No existe otro camino de transición” (Zavala de Cosío 1993a, 14).

En un artículo posterior, Lopes Patarra señala que el mismo desarrollo histórico se encargó de demostrar lo incorrecto de extrapolar la experiencia europea de manera mecánica, así como de la búsqueda en la aceleración del proceso mediante la intervención, principalmente del Estado, en el control natal, ya que justo cuando algunos países latinoamericanos alcanzan la etapa de descenso incipiente, la región entra en uno de sus periodos más obscuros económicamente hablando, “asociando el claro descenso en las tasas de fecundidad (y de crecimiento poblacional) a un aumento y extensión de la pobreza y la miseria”16 (Lopes 1994, 160). 

Por su parte, Coale plantea:

 

A pesar de las objeciones, calificaciones y dudas concernientes a puntos de vista particulares de la transición demográfica, queda una generalización total que difícilmente puede ser negada. En palabras de Paul Demeny: “En sociedades tradicionales la fecundidad y la mortalidad son altas; en las sociedades modernas la mortalidad y la fecundidad son bajas, en el medio, la transición demográfica” (Demeny 1968, citado por Coale 1977, 14).

 

Es de destacarse la capacidad demostrada, a la fecha, por la td para resistir a las críticas, la cual se deriva de tres fuentes, a saber:

 

-Sostiene acertadamente que los factores que controlan la mortalidad y la fecundidad son, aunque parcialmente y de un modo menos simple que el esperado por Thompson y Notestein, una mezcla de elementos sociales y económicos.

-Tiene el mérito de visualizar los cambios en la natalidad y la mortalidad de manera relacionada (y no individualmente como se trató de hacer con anterioridad) e incluso de integrar la variable migración de una forma coherente.

-Por último, la teoría en gran medida se sostiene sobre el aspecto descriptivo del comportamiento de las tasas brutas de natalidad y mortalidad; sin embargo, esto constituye un tipo ideal respecto del cual puede confrontarse la experiencia histórica de las poblaciones de Occidente y de África, Asia y América Latina durante el siglo xx. Es decir, parece describir muy bien el cambio demográfico que ocurre en la mayoría de los países subdesarrollados (Welti 1997, 224).

 

Con lo hasta aquí dicho, la presente investigación retoma el concepto de transición demográfica como aquel que según León Tabah (1989), describe un proceso y no como teoría ni ley (citado por Chackiel y Martínez 1994, 115). De esta forma, es factible admitir su utilidad para describir el proceso de cambio demográfico en un país o una región; entendiendo que sus componentes naturales, la natalidad y la mortalidad, responden a las transformaciones sociales y que en todo caso debemos buscar la respuesta en cada cultura y región, puesto que es de sobra conocido que la tríada modernización-urbanización-industrialización ha tenido características diferentes alrededor del mundo.

La mortalidad y su transición

Como componentes principales de la td, la mortalidad y la natalidad han sido objeto de serios análisis que pretenden esclarecer los determinantes del comportamiento de cada uno de estos fenómenos, así como establecer las consecuencias y sus posibles efectos en la sociedad. Las propuestas más importantes al respecto sin duda son la transición epidemiológica (te) para el estudio de la mortalidad y la transición de la fecundidad (tf) en el caso de la natalidad. Sus postulantes parten de la necesidad de profundizar en la discusión y demostrar que, si bien la modernización influyó para alcanzar el control sobre los nacimientos y las muertes, esta influencia no es homogénea y mucho menos unidireccional en las diferentes regiones del mundo.

En relación con la mortalidad, Abdel Omran en el año 1971 formuló el término transición epidemiológica para enmarcar la explicación de los cambios ocurridos en el patrón de salud y enfermedad. Entendida en su forma más general, la te describe la caída histórica de la tasa bruta de mortalidad asociada a un cambio en el patrón de enfermedades según el cual las enfermedades degenerativas y las creadas por el hombre desplazan a las infecciosas como principales causas de muerte.17 Visto en el largo plazo, se trata del recorrido realizado por la humanidad desde niveles muy altos de mortalidad, cuando la gente moría joven a causa de las enfermedades transmisibles (sociedades premodernas), a niveles bajos con una concentración en las personas mayores que mueren principalmente de enfermedades degenerativas (propias de sociedades industrializadas). Puede decirse que este recorrido es la contribución de la mortalidad al proceso de transición demográfica (Weeks 1998).

Omran (2005) destaca la mortalidad como un factor fundamental de la dinámica poblacional. Más que cualquier otro factor, la alta mortalidad es la explicación más probable de las bajas tasas de crecimiento poblacional hasta el año 1650 d.C. Siglos después el factor actuó en sentido contrario, es decir, impulsando el crecimiento de la población cuando su descenso ofreció mayor esperanza de vida a las personas. De aquí se desprende que, por sí sola, la fecundidad no lo habría logrado. Luego entonces sostiene que

 

quienes hacen la política tienden a ver en la alta fecundidad a un villano intratable que genera presión sobre la población y opresión sobre las condiciones socioeconómicas de los países en desarrollo; consecuentemente, los programas para enfrentar este oneroso problema se han enfocado casi exclusivamente hacia el control natal. Una de las principales implicaciones prácticas obtenidas de los estudios de la transición epidemiológica en los países occidentales se refiere a que el control de las enfermedades podría ser no sólo un prerrequisito para la transición de la fecundidad, sino también un efectivo instrumento de desarrollo socioeconómico (2005, 732-733).18 

 

En su segunda proposición referida a la ya expuesta gran evolución de las enfermedades, Omran (2005) agrega que el devenir histórico configuró tres estadios:

 

1.La era de la pestilencia y las hambrunas. Ésta se caracteriza por observar una mortalidad muy alta y fluctuante. La esperanza de vida al nacer (e0) oscila entre los 20 y los 40 años.

2.La era del retroceso de la pandemia. Durante esta era la mortalidad desciende progresivamente conforme las epidemias tienden a desaparecer. La e0 se incrementa constantemente hasta alcanzar los 30-50 años. Y finalmente,

3.La era de las degenerativas y las enfermedades causadas por el humano. En este estadio, el descenso de la mortalidad continúa y tiende a estabilizarse en un nivel bajo. La esperanza de vida es mayor a los 50 años. Es hasta esta etapa que la fecundidad se convierte en el motor del crecimiento poblacional.

 

El análisis de los tres estadios le permite deducir una conexión muy estrecha entre el patrón de enfermedades y la esperanza de vida. Señala como determinantes en esta transformación los factores ecobiológicos y socioeconómicos, así como los programas médicos y de salud pública. Un aspecto importante de su teoría radica en el hecho de que durante la te las transformaciones más profundas ocurren entre los niños y las mujeres jóvenes. En realidad habla de la ganancia obtenida por unos y otros en términos de esperanza de vida (tercera proposición). Esta última permite establecer conexiones y efectos sobre otras variables. Por ejemplo, con el curso de los años esta ganancia se tradujo en efectos diferenciados sobre la fecundidad: mientras que la mayor sobrevivencia de jóvenes actúa negativamente,19 para las mujeres un aumento en los años de sobrevivencia amplió el tiempo de exposición al evento de la fecundidad (efecto positivo). Todo lo anterior es indicativo de una reciprocidad entre los cambios en el patrón de enfermedad (y salud) y las transiciones demográfica y socioeconómica que en síntesis constituyen la modernización (cuarta proposición).

Finalmente, señala que las peculiares variaciones en el patrón, el ritmo, los determinantes y las consecuencias sobre el incremento en la población configuraron tres modelos de transición epidemiológica: 1. clásico, 2. acelerado20 y 3. dilatado. En el primero, que es el modelo seguido por los países industrializados, los factores socioeconómicos resultaron fundamentales en la expresión del descenso de la mortalidad. Por su lado, en el modelo dilatado, que es el imperante en las sociedades menos desarrolladas, la mortalidad cede gracias a las medidas de salud pública que llegaron mediante programas patrocinados internacionalmente.

El modelo “dilatado” sugiere que la te empezó muchos años después sin que esto signifique que fuese un proceso lento. Por el contrario, en los países con menos desarrollo la transición epidemiológica se hace presente mediante un descenso drástico de la mortalidad apoyado precisamente en la difusión, al término de la segunda guerra mundial, de los avances tecnológicos relacionados con el control de enfermedades transmisibles, por insectos y roedores, las mejoras en la vivienda con introducción de agua potable, y los sistemas de drenaje y en general un mejor cuidado de la higiene de las personas; en el terreno de la medicina, resulta crucial el progreso logrado en la búsqueda de nuevos medicamentos (el ejemplo más socorrido por su impacto en el salvamento de personas es la penicilina), así como la masificación de la aplicación de vacunas y la terapia de rehidratación oral para el control de diarreas en los infantes.21 

Se trata de un drástico descenso explicado, como apuntaron Arriaga y Davis (1969), en la importación de personal, fundaciones y técnicas en torno a la salud pública procedentes de los países industrializados. Todo ello sucedió al margen del nivel de desarrollo económico, marcando una significativa diferencia con lo ocurrido en el modelo clásico.22 Esto significa que gracias a la velocidad con que estos avances se dispersaron por el mundo, la transición requiere de menos tiempo en los países sureños que en las regiones más desarrolladas. El caso de Latinoamérica resulta interesante, ya que le tomó solamente la mitad de un siglo llegar a niveles de mortalidad que en Europa requirieron del transcurso de cinco, siendo la década de los cincuenta el periodo en el cual la mortalidad declinó más rápidamente (Arriaga y Davis, citados por Weeks 1998).23

 Omran señala que las medidas de salud pública, al final de cuentas, funcionaron como el principal elemento del incremento explosivo de la población durante el siglo xx en los países menos desarrollados: permitieron manejar exitosamente el descenso de la mortalidad sin modificar la fecundidad (2005, 754). En otras palabras, en estos países el control sobre la mortalidad dejó atrás al control natal.24 

Igualmente, avanza en la línea de concebir la te no sólo como aquella que ocurre en un tiempo determinado y siguiendo un patrón rígido, sino que se concibe como un proceso social dinámico que entrelaza el patrón de enfermedades con la historia del desarrollo económico y social; al mismo tiempo amplía el significado demográfico de la disminución de la mortalidad para profundizar en los diferenciales por causas de muerte. Con la te, fue más claro reconocer un descenso de la mortalidad por sexo y grupos de edad; incluso fue el punto fundamental para afirmar que en más de un sentido el nivel de mortalidad también se corresponde con el ingreso de la población. Esto último es particularmente cierto en los países de ingresos medios, en los cuales si bien es cierto que los niveles generales de mortalidad son menores en la actualidad, su composición por causas de muerte es mucho más compleja (Frenk et al. 1991, 449).

Al igual que la transición demográfica, la propuesta en epidemiología enfrentó críticas y objeciones centradas en el carácter universal y unidireccional de su visión. En efecto, el mismo Frenk (1997) discute que la formulación inicial puede parecernos sobresimplificadora, ya que Omran desarrolla una concepción lineal que a la postre no fue capaz de capturar las complejidades de los procesos reales de transformación. En tal concepción, todos los países pasarían por una serie fija de etapas y las diferencias se limitarían al momento de inicio y a la velocidad del cambio.

 

Parece incorrecto suponer que el cambio siempre deba darse de una manera suave y unidireccional, de hecho, es común que ocurra una inversión de las tendencias. El ejemplo más notable es el reciente surgimiento del sida; así mismo, algunas enfermedades infecciosas cuya incidencia se había reducido de manera significativa pueden experimentar recurrencias, como es el caso del paludismo y el dengue. En otras palabras, puede haber pequeñas o grandes “contratransiciones” (Frenk et al. 1991, 458).

 

Años antes, estos autores habían evidenciado la posibilidad de una alteración en el proceso; sus estudios en México encontraron que para ciertas edades las tasas de mortalidad se incrementaban más que disminuir a lo largo del tiempo.25 

Desde otro ángulo, Olshansky y Ault (1986), sin objetar las premisas básicas de la teoría, introdujeron la idea de una cuarta fase: the age of delayed degenerative diseases. Más que una crítica, los autores añaden elementos para el análisis de la historia epidemiológica de la humanidad. Retomando estadísticas de Estados Unidos, observan un inesperado descenso de las muertes causadas por enfermedades cardiovasculares y las degenerativas a partir de la segunda mitad de la década de los sesenta. Algunos autores se refieren a este proceso como la revolución cardiovascular por sus inesperados y significativos efectos sobre la esperanza de vida (Caselli, Meslé y Vallin 2002).

 

Las características generales de esta cuarta fase incluyen: 1) un rápido descenso de las tasas de mortalidad que se concentra mayormente en las edades avanzadas, el cual ocurre casi al mismo tiempo para hombres que para mujeres; 2) el patrón de mortalidad por causa y edad permanece igual que en la tercera fase, sólo que la distribución por edad de las muertes causadas por enfermedades degenerativas se trasladan progresivamente hacia los grupos de mayor edad; y 3) finalmente, se observa que las mejoras en sobrevivencia se concentran en las personas mayores (Olshansky y Ault 1986, 320-361).26

 

En síntesis, puede decirse que en la cuarta fase las enfermedades degenerativas permanecerán entre nosotros como la principal causa de muerte, pero el riesgo de morir por ellas se redistribuye hacia las personas de más edad.

Es por ello que la revolución cardiovascular al mismo tiempo significó un cambio en la percepción sobre el límite biológico de la vida.27 Según el mismo Olshansky para 1990, el límite máximo de la esperanza de vida podía establecerse ya en los 85 años (citado por Caselli, Meslé y Vallin 2002, 3).

Pero no en todas partes se ha avanzado al mismo ritmo y en el mismo sentido. Los ya citados Caselli, Meslé y Vallin reconocen que sumada a la revolución cardiovascular, existen ciertas excepciones a la teoría que se manifiestan de manera muy clara hacia finales del milenio y en regiones geopolíticas específicas del mapa mundial. El ya mencionado ejemplo de la epidemia de sida es retomado por estos autores para alertarnos sobre el retroceso vivido en algunos países del África tropical o subsahariana, donde se avanzó a un paso mucho más lento que otros con similar nivel de esperanza de vida. Incluso en algunos casos como Zambia o Zimbabue se habla de una pérdida en los años ganados de esperanza de vida, por lo que puede esperarse que se necesitará mucho más tiempo y esfuerzo para finalizar la segunda fase de la transición. El efecto negativo del sida puede ir más allá: en el año 2002, Naciones Unidas calculó que esta epidemia tendrá consecuencias sobre la e0 de veintinueve países de África, tres de Asia y dos más en Latinoamérica (Organización de las Naciones Unidas 2002, 13).

Otra excepción importante se encuentra en Europa del Este, donde desde mediados de los años sesenta se observó un estancamiento en la carrera por años de esperanza de vida debido al aumento de las muertes masculinas ocasionadas por enfermedades cardiovasculares y las muertes violentas (Caselli, Meslé y Vallin 2002, 2).

En otro orden de ideas, Frenk hace notar la visión eurocéntrica28 expresada por Omran que toma como punto de comparación la experiencia europea y norteamericana denominada por él mismo como “modelo clásico”. Más polémico le resulta el que distinga como enfermedades de la “civilización” a las enfermedades degenerativas y producidas por el hombre, las cuales clasifica en la “fase más avanzada” de la transición. Con ello da la impresión de que

 

morir de un infarto al miocardio es algo más civilizado y menos natural que morir de una diarrea aguda. Nada más lejos de la verdad. Si acaso pudiéramos hablar de enfermedades “de la civilización” o “producidas por el hombre”, esas serían, en todo caso, las infecciosas, pues su diseminación siempre estuvo ligada a tres grandes fuerzas civilizadoras: la migración, el comercio y la conquista militar (1997, 146).

 

No obstante las excepciones y las objeciones, coincidimos con Salomon y Murray (2002) en que la transición epidemiológica, como tal, representa un concepto universal sostenido precisamente sobre esa noción de transición, la cual permite establecer una conexión sistemática entre el nivel de mortalidad general y la aportación relativa de la composición por causas. Si bien el análisis se complejiza, resulta útil en el entendimiento de la dinámica demográfica y el significado de ésta en su dimensión histórica, social.

El descenso de la fecundidad, una discusión inacabada

A diferencia de la mortalidad, que prácticamente no encuentra obstáculos sociales en su descenso, la fecundidad se enfrenta a una serie de fuerzas contrarias impulsadas por instituciones como el Estado, la Iglesia o el matrimonio, que con su accionar conducen la transición por muy diferentes caminos. Es así que la fecundidad, y más precisamente su descenso, despertó gran interés entre los estudiosos de las ciencias sociales (Davis y Blake 1956; Davis 1963; Caldwell 1976; Easterlin 1975; Bongaarts 1976; Coale 1977; Bongaarts y Watkins 1996, entre otros). Pronto se advirtió que la explicación (o explicaciones) de este acontecimiento histórico requería de marcos analíticos más amplios, acorde a su complejidad y en los cuales pudieran expresarse los motivos que las parejas han tenido para reducir y espaciar el nacimiento de sus hijos, los impedimentos que han encontrado en ese proceso y, por supuesto, el papel histórico de la familia con toda su influencia a través de los siglos. Se hizo necesario ir más allá y trascender los límites de la modernización y la industrialización como las fuerzas motrices capaces de impulsar el cambio sociodemográfico.

Es así que el estudio del comportamiento de la fecundidad cuestionó y al mismo tiempo enriqueció la teoría de la transición demográfica, ya que de aquí en adelante se tomarán en cuenta más críticamente los factores culturales, religiosos, sociológicos y hasta psicológicos que según investigaciones posteriores resultan claves en la determinación del nivel de fecundidad alcanzado por una sociedad.

En aras de esclarecer el alcance y las limitaciones del esquema clásico de transición, resultará interesante una revisión de las teorías sobre fecundidad. Para empezar, recordemos que una de las críticas más importantes aduce que la ttd se basa en una visión macro del cambio socioeconómico, la cual desdeñó las transformaciones que en el nivel microsocial se suceden e intervienen en la conducta reproductiva de una población. Para entender en toda su magnitud la caída de la fecundidad era preciso trasladar el análisis hacia la comunidad, y aún más, retomar la familia como el contexto social en el que las parejas se desenvuelven y toman sus decisiones (Freedman 1979, 2-3).

Dos vertientes resaltan en este fluctuar de lo macro a lo microsocial: por un lado, encontramos las teorías economicistas que intentan enmarcar en un análisis de costo-beneficio las decisiones de las parejas en relación con el tamaño de la familia: Becker (1960), Schultz (1973) y Easterlin (1975) serían sus representantes más conocidos por el orden esquemático que lograron dar a sus propuestas. En segundo lugar, destaca la visión sociológica/antropológica del fenómeno emanada de la observación y contrastación de la transición de la fecundidad en relación con una amplia gama de variables sociales que los estudios reportaban como determinantes en el trazo de la trayectoria del fenómeno. Dichos estudios se llevaron a cabo tanto en países desarrollados (Davis 1963; Coale y Watkins 1986, citados por Hirschman 1994) como en países considerados subdesarrollados (Caldwell 1976; Bongaarts y Watkins 1996), donde se demostraba que el cambio demográfico no es lineal, como se comentará en lo sucesivo.

No obstante que la discusión gira en torno a la carga economicista de la ttd, llama la atención que tanto Becker (1960) como Schultz (1973) realizan esfuerzos interesantes por interpretar con base en la “elección racional” el cambio de la fecundidad, asemejando la decisión de las parejas en relación con el número total de hijos con las decisiones del consumidor en el mercado. En síntesis, ordenan su planteamiento en un esquema de tres determinantes en el razonamiento por parte de los padres:

 

a.El costo relativo de los hijos que compite con el costo de los bienes

b.El ingreso de las parejas, y

c.Sus preferencias por tener hijos que entra en competencia con las formas de consumo (citados por Oppenheim 1997, 444).

 

Buscando ampliar este esquema, en los años setenta, Easterlin (1975) añade la variable oferta de los hijos que según él puede considerarse como una variable sociológica. También propone tres determinantes próximos: la oferta de hijos entendida como el número de hijos que los padres podrían tener en ausencia de control natal, la demanda por hijos o el número de hijos sobrevivientes que les gustaría tener y finalmente los costos que el control natal conlleva. Estos últimos pueden ser de índole diversa, por ejemplo: psíquicos, sociales, monetarios (citado por Oppenheim 1997, 445). Al final, presenta un modelo basado en la oferta-demanda-costo como los factores económicos para explicar y predecir la utilización del control deliberado de natalidad en el matrimonio; y a partir de ellos, el autor enuncia que:

 

1.la motivación de una pareja para emplear anticonceptivos se produce cuando la oferta potencial de hijos sobrevivientes excede a la demanda de ellos, y

2.que el uso de anticonceptivos varía directamente con la fuerza de esta motivación (es decir, cuanto mayor es el excedente o la sobrevivencia de los hijos, mayor será el deseo de reducir la fecundidad) e inversamente con los costos de control de la fecundidad percibidos por la pareja (Seccombe 1986, 726).

 

Años más adelante, Easterlin y Crimmins (1985, citados por Seccombe 1986) tuvieron la oportunidad de replicar su propuesta en diversos países como Colombia, Sri Lanka, India y Taiwán, donde encontraron que la oferta potencial de los niños siempre era el factor determinante más fuerte para impulsar la utilización de métodos de control. Asimismo, también se mostró que una vez establecida la motivación para emplear los anticonceptivos, ésta tiende a romper la fuerte resistencia a su utilización, reduciendo los costos. Este hallazgo, que confirma la importancia de la motivación en relación con el fácil acceso (bajo costo), no es novedoso, pero tuvo implicaciones de política importantes para los Programas de Planificación Familiar en los países menos desarrollados.

Si bien la teoría proporciona un marco cuantitativo para analizar el nivel de la fecundidad, adolece de elementos sólidos respecto a las condiciones ambientales e institucionales en que se generan los cambios en los costos, los ingresos o las preferencias que dieron lugar a la caída de la fecundidad. Derivado de lo anterior, la teoría microeconómica de la fecundidad ha sido objeto de serias críticas, toda vez que se considera aportó muy poco al esquema clásico de la td (Oppenheim 1997, 445).

La visión sociológica/antropológica de la demografía lograría mayor influencia en el debate, puesto que desde un principio sugirieron que para entender el cambio en la fecundidad se requiere del análisis de factores institucionales. Casi al tiempo que la ttd se consolidaba, hacia mediados de los cincuenta, Kingsley Davis y Judith Blake (1956) se introducen en la discusión y, si bien aceptan que en general una sociedad subdesarrollada tiene una tasa de reproducción más alta que las sociedades industriales, sostienen que la explicación no era de ninguna manera lineal sino multifactorial y compleja, de tal forma que no se trata del transcurrir de lo tradicional hacia lo moderno. En su opinión, “cuando una sociedad enfrenta una alta mortalidad, los individuos desarrollan una organización institucional para la sobrevivencia a través de una reproducción suficiente” (ibíd. 211).

Desglosando el proceso de reproducción a su más mínima expresión, se acercan a la organización institucional para distinguir claramente los mecanismos a través de los cuales un factor social puede influenciar la fecundidad. Ubican los siguientes factores como los principales:

 

1.los que afectan la exposición al coito,

2.factores que afectan la exposición a la concepción y

3.aquellos que afectan la gestación y el parto.

 

De aquí sugieren un grupo de once variables intermedias (vi) que serían, en última instancia, los indicadores de la influencia social sobre este fenómeno demográfico. Entre los factores que afectan la exposición al coito se encuentran la edad de inicio a las relaciones sexuales, el celibato, el lapso de tiempo transcurrido entre una unión y otra, la abstinencia voluntaria, la involuntaria, así como la frecuencia de la relación sexual. Entre los segundos, o sea aquellos que afectan la exposición a la concepción se enumeran la fertilidad o infertilidad por causas voluntarias o involuntarias y el uso o no uso de anticonceptivos. Finalmente, para visualizar los factores que afectan a la gestación se toma en cuenta la mortalidad fetal sea por causas involuntarias o voluntarias.29 

Lo relevante de esta proposición es que al centrarse en las variables intermedias el espectro de explicaciones se amplió y se avanzó hacia cuestionamientos fundamentales para comprender el hecho de que algunas sociedades tienen valores bajos en ciertas variables o altos en otras. Por ejemplo, ¿por qué sociedades primitivas pueden tener el mismo nivel de aborto que algunas sociedades modernas?

El mismo Davis presentará más adelante (1963) su teoría sobre el cambio y las respuestas en la historia demográfica moderna, la cual influiría en la discusión que en torno a la fecundidad y su trayectoria se generaba en esos años, teniendo como marco precisamente la llamada “explosión demográfica” en el Tercer Mundo. Según sus enunciados, cuando existe un estímulo poderoso (como el decrecimiento de la mortalidad que provocó el crecimiento de la población)30 las sociedades responden en casi todas las formas demográficas que se conocen: aborto, posposición del matrimonio, celibato o bien la migración. Además, adentrándose en la polémica, agrega que estas respuestas no dependen del nivel de desarrollo del país, pues según sus estudios, éstas son utilizadas tanto en los países industrializados como en los subdesarrollados.

Con datos de Japón, muestra cómo durante el periodo de la posguerra esta sociedad utilizó métodos de control muy diversos, entre ellos el aborto, que creció de manera importante.31 El poderoso estímulo que provocó esta respuesta masiva en Japón fue la caída de la mortalidad que a su vez generó el gran crecimiento poblacional. ¿La pobreza genera el crecimiento poblacional?, se cuestiona, y para él la respuesta es negativa, puesto que la propia historia del país reconoce este mismo periodo como el inicio del milagro económico.

 

La respuesta demográfica de los japoneses no se explica en términos de la disyuntiva entre la extensión de la pobreza y disminución de los recursos [...] De hecho, una explicación de la amplia respuesta japonesa al crecimiento natural sostenido debe tomar en cuenta el antagonismo entre tal crecimiento y la prosperidad en términos de una conducta más de carácter personal que de objetivos nacionales (1963, 350).

 

Igualmente, documentó respuestas similares para el caso del noroeste de Europa, donde el crecimiento poblacional y la industrialización se habían iniciado muchos años antes que en Japón, con la particularidad de que en esa región del mundo occidental el método de control predominante lo constituyó la posposición del matrimonio. Todo lo anterior dio pie para argumentar que en el marco de la teoría clásica de la población no es posible tener una respuesta única del cómo se conecta el estímulo con el comportamiento demográfico de las personas.

Davis pone el acento en la falsa dicotomía expresada, de manera implícita, en la ttd32 entre la pretransición, entendida como la ausencia de control natal, y lo moderno, a partir del cual las parejas y especialmente las mujeres son conscientes de la existencia de medios de anticoncepción y la necesidad de utilizarlos. Tal dicotomía resulta difícil de aceptar cuando observamos que en las zonas rurales también hay cambios demográficos y que las respuestas puestas en práctica son muy diversas e incluso drásticas, como sería, por ejemplo, la migración desde el campo a la ciudad, una respuesta que, por cierto, no puede ser catalogada como tradicional (1963, 354).33 

La puerta estaba abierta para que otros estudiosos se sumaran a esta polémica que parece no tener fin, dado que aun y cuando se reconocía que la td continuaba su curso, es claro que no se podía predecir con precisión la intensidad, los estímulos y las respuestas sociales que con ella se expresarían. En esta línea y desde un análisis de la economía familiar, John Caldwell (1976) expone su reconocida teoría sobre el flujo de la riqueza, a través de la cual vincula los cambios en la fecundidad con la estructura familiar. Parte de una idea central según la cual existen dos tipos de regímenes de fecundidad (exceptuando el periodo de transición), que se distinguen a partir del proceso de nuclearización de la familia. En uno los individuos no obtienen ganancia económica de la restricción de la fecundidad y en el otro es posible que la restricción genere ganancia. Luego entonces, argumentaría que en términos de la fecundidad, todas las sociedades son económicamente racionales, aunque tal racionalidad se expresa sólo dentro de ciertos límites que son establecidos por factores no económicos (Caldwell 1976, 321-366).

Claramente se denota su diferencia con el pensamiento dicotómico que subyace en el planteamiento clásico de la transición demográfica, según el cual lo tradicional se identifica con lo irracional, mientras que lo moderno es asociado a lo racional. Caldwell (1976) matiza tal diferencia y para él lo que delinea a cada régimen de fecundidad sería la dirección del flujo de la riqueza en el seno de una familia. Su argumento radica en que al tiempo que avanzamos hacia la nuclearización familiar, el flujo de riqueza sufre una revocación histórica, de manera tal que ahora serán los hijos y no los padres los beneficiarios económicos netos de la vida familiar. Cuando la riqueza fluye de los hijos hacia los padres, éstos, en una conducta racional, tienden a tener un mayor número de hijos, ya que cada hijo aumenta las posibilidades de mayor seguridad en la vejez. E inversamente, a medida que aumenta el costo de los hijos, racionalmente se tenderá a tener un número menor.34 

Por su parte, Lesthaeghe (1980) considera que en la trayectoria histórica de la fecundidad fue determinante la influencia del cambio de valores culturales que vino aparejado con la modernización social sobre las decisiones de las parejas. Concretamente se refiere al individualismo y la autorrealización que se produce con el aumento de la riqueza y la secularización. Especialmente de esta última, ya que según este autor es posible encontrar algunas “poblaciones que tienen niveles de fecundidad más altos que otros grupos pero con características socioeconómicas similares, debido a que en su cultura el valor de los hijos es elevado o bien porque se prohíben ciertos métodos de control natal” (citado por Hirschman 1994, 216).

La teoría destaca la fuerza de la difusión de los valores culturales arguyendo que éstos persisten aún después de pasado un largo tiempo de que se presentan las trasformaciones estructurales en una sociedad. El supuesto clave es que el periodo entre el cambio estructural y las respuestas demográficas puede ser alargado o recortado por la comunicación dentro del grupo en torno a los ideales de la fecundidad, de la legitimación del control natal y las técnicas para ejercer el aborto. La comunicación se conforma así como un eje fundamental en su propuesta, por lo que confluye con la teoría de la difusión del conocimiento y las ideas en el sentido de que si bien un patrón de fecundidad más baja se transmite más rápidamente entre aquellas comunidades que comparten la cultura y el idioma, ello no significa que no pueda difundirse entre sistemas culturales diversos.

Necesario es que exista una gran motivación para ser un innovador de las ideas. Los pioneros son capaces de impulsar el cambio al tiempo que están dispuestos a absorber el costo de adquirir la información, así como el costo de tomar las decisiones, de romper con las tradiciones y la incertidumbre que ello representa. Esto significa que el nivel de motivación requerido para un cambio de conducta será menor para las siguientes generaciones o comunidades. “Dada esta lógica, la asociación entre factores socioeconómicos (las condiciones de motivación) y la conducta reproductiva será más fuerte al principio de la transición que en las fases posteriores” (Hirschman 1994, 224).

Realmente, desde mediados de los setenta, Coale (1977) había asumido la importancia de la difusión de las ideas como un elemento fundamental del cambio de la fecundidad entre diferentes regiones. Su aporte es por demás interesante, pues no obstante reconocer la relevancia del nivel socioeconómico en la trayectoria del cambio demográfico, en su momento realizó un sustancial reexamen a la teoría clásica, incorporando la dimensión cultural como un factor que puede detonar, acelerar o bien retrasar la transición.35 El estudio sobre la fecundidad en Europa durante el periodo 1870-1960, dirigido por el autor, le permite proponer un umbral de modernización para la transición de una sociedad y, en el caso específico de la conducta reproductiva, formular las conocidas precondiciones para un descenso sostenido de la fecundidad marital. Estas últimas quedaron enunciadas de la siguiente forma:

 

a)La fecundidad reducida debe presentarse como una ventaja económica y social para las parejas (ready);

b)La fecundidad debe estar dentro del cálculo de elección consciente. Es decir, los padres han aceptado o deseado disminuir la fecundidad pensando en que hacer un cálculo sobre el número de hijos deseado no es un cálculo inmoral (willing);

c)Las técnicas efectivas de reducción de la fecundidad deben estar disponibles (able).

 

La propuesta se adaptó como el modelo Ready, Willing and Able (rwa) y como tal ha sobrevivido al paso del tiempo en diversas y complejas versiones que se han desarrollado para su utilización.36 Coale (1977) agrega que los autores de la transición sostenían “que la modernización produce las precondiciones a y b mientras que la tercera ha estado latente siempre”. Para él, los prerrequisitos constituyen, entre otras, las características que una sociedad debe presentar para lograr las notorias ganancias materiales de la modernización. Simplificando, las sociedades modernas son esencialmente homogéneas en relación con las precondiciones, aunque esto no significa que éstas no existiesen en una sociedad premoderna; de hecho, puede darse el caso de que los requisitos se presenten cabalmente por lo que la fecundidad se reduce antes de que se complete la modernización (Coale 1977, 17).37 

Años más adelante, Coale y Watkins (1985, citados por Hirschman 1986) publicarían los resultados del amplio estudio de la fecundidad en Europa; ahí reconocerían que más bien eran los factores culturales (identificados por medio de la lengua, la religión, la nacionalidad, el grupo étnico, etcétera) los que con mayor constancia aparecían como los determinantes en la transición europea. En consecuencia, se propuso la hipótesis de la determinación cultural de la transición de la fecundidad (González 1998, 143). Estudios posteriores indicaron que las conclusiones alcanzadas por el Proyecto Fecundidad Europea podrían aplicarse también a otras regiones, y que lo sorprendente sería que aspectos tan importantes, como los culturales, no tuvieran efectos significativos. Por ejemplo, Cleland y Wilson (1987) utilizan la Encuesta Mundial de Fecundidad para indagar sobre la pertinencia de la mencionada hipótesis y deducen que en una población culturalmente homogénea las ideas acerca del control de la natalidad y la consecuente disminución de la fecundidad marital encuentran un medio propicio para difundirse con rapidez, lo que implica que las fuerzas fundamentales del cambio operan en el ámbito social, más que sobre la base de circunstancias microeconómicas individuales (citados por González 1998, 144). De forma por demás clara, los autores dan vuelta a los argumentos poco estables y puramente economicistas de la transición.

El análisis social del cambio en la fecundidad da cuenta de la dificultad para encontrar una explicación completa, de ahí que la discusión insista en apoyarse y regresar al marco de la transición demográfica en su expresión más clásica, esto es, aquel que asienta sobre bases macrosocioeconómicas la explicación del cambio demográfico y de la fecundidad en lo particular.

Entre los ejemplos más significativos tenemos el trabajo de Bongaarts y Watkins (1996) hacia finales del siglo xx, quienes analizan de nuevo la vinculación entre nivel de bienestar y el cambio en la fecundidad. Con base en el postulado inicial de la ttd, distinguen en el nivel de desarrollo38 una variable muy potente en el descenso de la fecundidad; sin embargo, reafirman que la principal dificultad para la ttd aún radica en la posibilidad de establecer un umbral a partir del cual se inicia la transición de este discutido fenómeno.

Su análisis indica que en realidad el descenso se ha iniciado a diferentes niveles de desarrollo: en diversos países como Costa Rica, México, Chile, Panamá o Jamaica, el declive no se inició sino hasta que se alcanzó un índice de desarrollo humano (idh) de 0.7; mientras que en otros bastó un 0.4, como sería el caso de Egipto, India, Haití, Bangladesh y Nepal. Ante las evidencias, Bongaarts y Watkins pueden decir que países con un idh por debajo de 0.3 es más probable que sean pretransicionales, mientras que países con 0.75 o más son, casi con certeza, postransicionales. Asimismo, que el patrón de inicio de la transición por ellos observado sugiere que en todo caso hay un umbral movible, lo cual implica que un primer país necesitará un nivel de desarrollo elevado para entrar en la transición, pero que una vez avanzada, el resto de países (cercanos) irá arribando a niveles más bajos (Bongaarts y Watkins 1996, 647-652).
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