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En el marco del programa de explotacion y difusion de la informacién del Censo Nacional
de Poblacién y Viviendas 2022, el Instituto Nacional de Estadistica (INE), presenta el
documento “Infancia y adolescencia”. EI mismo forma parte de una serie de
investigaciones que abarca una diversidad de temas de interés nacional, que aprovechan
al méaximo la informacién censal y la oportunidad de la desagregacion geogrdfica de
dreas menores y de subpoblaciones especificas. Contar con este acervo de
conocimientos fue posible gracias al sustancial aporte de investigadoras e investigadores
que han sido seleccionados a través de un riguroso proceso de concurso; a todos ellos
nuestro agradecimiento por su compromiso.

En esta oportunidad, el estudio “Infancia y adolescencia” analiza las caracteristicas
demogrdficas y educativas de nifias, nifos y adolescentes y a la vez examina la dindmica
demogrdfica de sus hogares y sus condiciones de vida, basadas principalmente en
indicadores del entorno del hogar, acceso a servicios bdsicos y necesidades bdsicas
insatisfechas, con el fin de identificar brechas sociales que afectan a estas poblaciones
desde una mirada territorial. Ademds, se incluyen temas especificos como discapacidad
y trabajo infantil. Finalmente, se estudia con especial atencidn las condiciones
sociodemogrdaficas y econdmicas de nifas, niflos y adolescentes indigenas.

Se espera que los resultados presentados en el estudio proporcionen informacién de
utilidad que permitan orientar politicas publicas con enfoque de derechos que aseguren
la inclusion, la equidad y la calidad, reforzando los sistemas de proteccion dirigidos a
ninas, ninos y adolescentes, priorizando estrategias de acceso mds efectivo al sistema de
salud y la mejora de los mecanismos de retencién en el sistema educativo, con el fin de
disminuir las desigualdades territoriales persistentes, considerando que las primeras
etapas del ciclo de vida de las personas son decisivas para la formaciéon de capacidades
bdsicas que contribuyan a su desarrollo humano y social. La inversion social oportuna en
la infancia y adolescencia contribuye sustancialmente a la actual ventana de oportunidad
demogrdfica que vive el pais.

La Institucion
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Resumen

El andlisis de la situacién de nifias, nifos y adolescentes (NNA) en Paraguay a partir del
Censo Nacional de Poblaciéon y Viviendas 2022 y del IV Censo Nacional de Poblaciéon vy
Viviendas para Pueblos Indigenas 2022, muestra un pais que sigue siendo
demogrdéficamente joven, pero con una infancia numéricamente mds pequefa, mas
concentrada en ciertos territorios y expuesta a desigualdades marcadas en educacion,
trabajo, salud y condiciones de vida.

La reduccién del tamano relativo de la poblacién infantil y adolescente alivia, en principio,
la presidn demogrdfica sobre los sistemas de educacion y salud, y abre la posibilidad de
invertir mas por cada nifa o nifo.

En este marco, en el dmbito de los hogares, la informaciéon censal evidencia
transformaciones en la organizaciéon familiar, con una presencia significativa de hogares
monoparentales y una alta proporcién de jefatura femenina entre los hogares con NNA,
configurando contextos diferenciados en los que se desarrollan las trayectorias de vida.

En el plano educativo, si bien los niveles de alfabetizacion y asistencia escolar son elevados
en términos generales, persisten brechas territoriales y sociales. Asimismo, la estructura de
la matricula muestra una mayor participacién en los niveles iniciales y una disminucion
progresiva en los tramos superiores, o que sugiere desafios en la continuidad de las
trayectorias educativas.

De manera complementaria, en la dimensidn de salud, la evidencia censal permite
identificar limitaciones en el acceso a cobertura sanitaria, particularmente en contextos
territoriales mdas desfavorables, o que refuerza las desigualdades en el acceso efectivo a
servicios.

En relacion con el trdnsito hacia la vida adultg, el andlisis del trabajo adolescente muestra
que una proporcién relevante de la poblacidon de 15 a 17 afios participa en actividades
econémicas, con diferencias significativas por sexo y drea de residencia, lo que puede
incidir en las trayectorias educativas.

Por su parte, las condiciones de vida de los hogares con NNA presentan desigualdades
persistentes. Los déficits en calidad de la vivienda y hacinamiento se concentran
principalmente en dreas rurales y en determinados departamentos del norte y el Chaco,
configurando contextos de mayor vulnerabilidad.

Finalmente, el andlisis especifico de la poblacién indigena muestra una estructura
marcadamente joven, con alta ruralidad y diversidad cultural, junto con desventajas
persistentes en mdaltiples dimensiones, incluyendo acceso a documentacion, educacion,
salud y servicios bdsicos. Estas caracteristicas refuerzan la necesidad de interpretar las
condiciones de la niflez y adolescencia indigena desde una perspectiva territorial e
intercultural.

En conjunto, los resultados muestran que Paraguay atraviesa un proceso de
transformacion demogrdfica que modifica la magnitud y distribucién de su poblacién
infantil y adolescente, en un contexto de desigualdades territoriales persistentes. La
evidencia censal constituye asi una base empirica robusta para comprender estas
dindmicas y sus principales heterogeneidades



1. Introduccion

La niflez y la adolescencia son etapas decisivas del ciclo vital en las que se forman capaci-
dades bdsicas para el desarrollo humano y social. Las condiciones de vida experimentadas
en estos periodos inciden de manera directa en trayectorias educativas, laborales y de
bienestar. En consecuencia, el cuidado, la proteccién y el desarrollo integral de nifias, nifos
y adolescentes constituyen no sélo un imperativo ético, sino también una prioridad estraté-
gica para el disefio de politicas publicas con enfoque de derechos (Paraguay, 2001; Nacio-
nes Unidas, 1989).

El marco normativo que orienta este estudio se apoya en la Convencién sobre los Derechos
del Nifio (CDN), ratificada por Paraguay, en el Cédigo de la Nifiez y la Adolescencia (CNA, Ley
N.° 1680/2001), que reconoce a nifias, nifos y adolescentes como sujetos de derechos y
consagra principios de no discriminacion, interés superior, supervivencia y desarrollo, y
derecho a ser escuchados. A estos instrumentos se suma la Ley N.° 2169/2003, que
establece la mayoria de edad a los 18 afos y define las categorias legales de nifiez (0 a 13
anos) y adolescencia (14 a 17 afos), de aplicacion transversal en todos los sectores
(Paraguay, 2001).

El objetivo del estudio es caracterizar las condiciones de vida de la nifiez y la adolescencia
en Paraguay, identificando desigualdades territoriales y sociales que afectan a estas
poblaciones. Se analizan, entre otros aspectos, la estructura demogrdéfica de la poblacion
infantil y adolescente, el acceso a servicios bdsicos, la insercidon educativa, y el trabajo
infantil y adolescente, con especial atencién a grupos en mayor vulnerabilidad -pueblos
indigenas, personas con discapacidad y residentes en hogares con necesidades bdsicas
insatisfechas (NBI)-, en coherencia con el enfoque de derechos que exigen los instrumentos
citados (Paraguay, 2001; Naciones Unidas, 1989).

La evidencia proviene de fuentes oficiales con capacidad de desagregacion para el grupo
de 0 a 17 anos: el Censo Nacional de Poblacién y Viviendas (CNPV) 2022 y el IV Censo
Nacional de Poblacion y Viviendas para Pueblos Indigenas 2022. El andlisis prioriza la
desagregacién por sexo, edad, drea y departamento, y armoniza definiciones operativas
con el marco legal vigente, respetando la distincién 0 a 13 afos (nifiez) y 14 a 17 anos
(adolescencia), para asegurar comparabilidad y validez sustantiva (Paraguay, 2003).



2. Objetivos General y Especificos

2.2. Objetivos Especificos -

'I Describir la distribucién de la poblacion de nifias, nifos y adolescentes segln
edad, sexo y ubicacion geogrdfica.

2 Analizar indicadores vinculados al entorno del hogar, condiciones de vida y
situacién de pobreza de nifas, nifios y adolescentes.

3 Identificar brechas sociales en las condiciones de vida segun pertenencia a
pueblos indigenas y situacion de necesidades bdsicas insatisfechas (NBI) de
ninas, ninos y adolescentes.



3. Marco Teérico y Conceptual

EXAMarco Teédrico

Nifias, ninos y adolescentes son sujetos de derechos cuyo ejercicio y proteccién integral
estdn garantizados por el ordenamiento juridico paraguayo. El Cédigo de la Nifiez y la
Adolescencia CNA, Ley N.° 1680/2001) regula derechos, garantias y deberes y asigna
responsabilidades concurrentes al Estado, la familia y la sociedad, bajo el principio del
interés superior, orientado al desarrollo integral y al disfrute pleno de derechos (Paraguay,
2001). Estos lineamientos se operativizan en guias sectoriales con remision expresa a los
articulos del CNA para su aplicacién en servicios y circuitos de proteccién (MSPBS, 2016).

La Convencién sobre los Derechos del Nifio (CDN) define como nifio a toda persona menor
de 18 anos, salvo mayoria de edad anticipada por ley nacional, y establece principios de no
discriminacion, interés superior, derecho a la vida, supervivencia y desarrollo, y a ser
escuchado. Estos principios ordenan el andlisis y hacen imprescindible la desagregacion
por sexo, edades, territorio y pertenencia a pueblos indigenas, asi como la lectura de
brechas y desigualdades con fines de politica publica.

Como sujetos de derechos, las personas de 0 a 17 aflos deben acceder desde la gestacion
a condiciones minimas de nutricidon, cuidados fisicos y salud mental, con especial foco en
prevencién y atencidén temprana. La ausencia de estas condiciones genera impactos
acumulativos sobre su desarrollo y bienestar, por lo que su garantia efectiva constituye una
obligacién indelegable del Estado y la sociedad, en linea con los principios del CNA y con el
enfoque de derechos en los servicios (Paraguay, 2001; MSPBS, 2016).

El marco legal se unifica y precisa con la Ley N.° 2169/03, que establece la mayoria de edad
a los 18 anos y define las categorias nifio (desde la concepcién hasta los 13 afos),
adolescente (14 a 17 afios) y mayor de edad (desde 18 afos), de aplicacién transversal en
todos los sectores (Paraguay, 2003). La misma ley introduce una presuncién protectoria al
modificar el articulo 2 del CNA: en caso de duda, debe presumirse nifio frente a adolescente
y adolescente frente a mayor de edad, criterio pro persona que orienta decisiones
administrativas, judiciales y de elegibilidad programatica (Paraguay, 2003).

Bajo este encuadre, el andlisis reconoce que nifias, ninos y adolescentes no son solo el
“futuro” de la sociedad, sino titulares de derechos en el presente. Por eso se desagregan
sistemdaticamente los resultados, se identifican brechas y se orientan recomendaciones
para la vigencia efectiva de sus derechos hoy (Paraguay, 2001; MSPBS, 2016). Esta lectura
normativa convive con decisiones operativas para el andlisis estadistico: los tramos de 0 a
5 anos, de 6 a 11 afos, de 12 a 15 anos y de 16 a 17 anos de edad, facilitan la lectura de
transiciones y la comparabilidad entre fuentes sin alterar las categorias legales fijadas por
la Ley N.° 2169/03; por ejemplo, 12 a 13 afos se reportan como nifez y 14 a 17 afos como
adolescencia a efectos juridicos, aun cuando se distingan subtramos analiticos para
comprender mejor los procesos sociales (Paraguay, 2003; Paraguay, 2001).



E¥2 Marco Conceptual

Los grupos de edad utilizados en este estudio tienen subyacente la nocidén de capacidad
evolutiva que orienta tanto la interpretacion sustantiva como las decisiones metodoldgicas,
aungue se reconoce que la division etaria es solo orientativa.

Para asegurar consistencia con el plan de trabajo y maximizar comparabilidad y tamaro
de subpoblaciones, se emplean cuatro tramos de edad en afios: de 0 a 5 afos (nifiez
temprana), de 6 a 11 afos (nifiez intermedia), de 12 a 15 aros (adolescencia temprana) y de
16 a 17 afos (adolescencia tardia). La particién dialoga con hitos del curso de vida (ingreso
y tr@nsito escolar antes de los 18 afos) y con la estructura de variables disponibles en las
fuentes; se aplica de forma sistemdtica en todas las desagregaciones, incluso para
pueblos indigenas.

Los grupos de edades del estudio presentan, ademds, ventanas analiticas asociadas a
umbrales normativos y de politica (cuidados y educacién inicial, educacién obligatoria,
transicion a secundaria y cierre del tramo menor a 18 afios).



4. Metodologia

La investigacion adopta un enfoque cuantitativo, de alcance descriptivo y comparativo,
orientado a caracterizar las condiciones de vida de la nifiez y la adolescencia en Paraguay
e identificar desigualdades territoriales y sociales relevantes para la formulacién de
politicas publicas con enfoque de derechos. El andlisis se apoya en la explotacion
sistematica y rigurosa de fuentes estadisticas oficiales de cobertura nacional y cardcter
censal, lo que permite un alto nivel de desagregacion geogrdfica y poblacional.

Las principales fuentes de informacién son el VIIl Censo Nacional de Poblacion y Viviendas
2022 y el IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas 2022. Ambos
operativos censales brindan informacién exhaustiva sobre la estructura demogréfica, las
condiciones habitacionales, el acceso a servicios, la educacion, la participacion laboral, la
salud y la pertenencia étnica de la poblacidon residente en el pais. De manera
complementaria, y con fines de contextualizacidn demogrdfica, se utilizaron registros
administrativos de nacimientos correspondientes a las dltimas dos décadas, asi como
resultados de censos anteriores (2002 y 2012), exclusivamente para el andlisis de
tendencias de mediano plazo.

El estudio se centra en la poblacion de 0 a 17 afios de edad, en coherencia con la definicion
legal de nifez y adolescencia vigente en Paraguay. A efectos analiticos, se emplean cuatro
subgrupos etarios mencionados en el marco conceptual que permiten captar transiciones
relevantes del curso de vida (primera infancia, edad escolar, adolescencia temprana y
tardia), sin alterar las categorias juridicas establecidas por la normativa nacional. Las
estimaciones se desagregan sistemdticamente por sexo, drea (urbana/rural),
departamento y, cuando la fuente lo permite, distrito.

Las dimensiones analizadas incluyen variables demogrdficas (edad, sexo, estructura por
edades), geogrdficas (area y localizacién territorial), educativas (alfabetizacién, asistencia
escolar y nivel educativo), laborales (participacion en actividades econdémicas en
poblacién adolescente), de salud (condicién de discapacidad, cobertura de seguro médico
en la poblacién indigena), de condiciones de vida (necesidades bdsicas insatisfechas,
calidad de la vivienda, hacinamiento) y culturales (pertenencia a pueblos indigenas,
familias linguisticas e idioma). A partir de estas variables se construyeron indicadores
claves de uso extendido en el andlisis sociodemogrdafico y en el monitoreo de derechos de
la infancia y la adolescencia.

El andlisis privilegia una perspectiva territorial e intercultural, orientada a visibilizar brechas
entre dreas urbanas y rurales, entre departamentos, y entre poblacidon indigena y no
indigena. La interpretacion de los resultados se realiza con cautela, considerando las
limitaciones propias de los datos censales, en particular, su cardcter transversal y la
imposibilidad de captar dindmicas individuales, y atendiendo a posibles efectos de tamario
poblacional en territorios con baja densidad.

Los resultados se presentan mediante cuadros estadisticos, gréficos y mapas temadaticos,
con el objetivo de facilitar la lectura comparativa, la identificacion de patrones espaciales y
la difusion de hallazgos relevantes para el disefio y la focalizacion de politicas publicas
orientadas a la garantia de derechos de nifias, ninos y adolescentes.



5. Resultados y Andlisis

(FBPerfil demografico de la infancia y adolescencia
Este capitulo describe la estructura poblacional de la nifiez y adolescencia en Paraguay.
5.1.1. Evolucion de los nacimientos registrados

El registro de nacimientos en Paraguay experimentd, durante este periodo, una expansion
sostenida entre 2010 y 2015 y, posteriormente, un descenso progresivo con un episodio
especialmente marcado en 2021. El total nacional pasa de 114.460 nacidos vivos en 2010 a un
maximo de 119.627 en 2015. Después de ese punto, los registros empiezan a disminuir
lentamente hasta ubicarse en torno a 113 mil en 2019, con una caida mas profunda en el
dltimo afo en que se registran 100.988 nacimientos.

Este descenso abrupto no es exclusivo del pais; diversos estudios regionales documentan
que durante la pandemia hubo interrupciones o demoras en los servicios de registro civil, lo
que afectd la oportunidad de las inscripciones y podria explicar parte de la disminucidn
observada (CEPAL, 2022q, p.42). Desde la cima alcanzada en el afno 2015, nunca hubo una
recuperacion posterior en el nUmero de nacimientos registrados acentuando la tendencia
siempre descendente de fondo. Esto reafirma un proceso de largo plazo asociado al
comportamiento demogrdfico de la fecundidad en América Lating, caracterizado por una
reduccion sostenida desde inicios del siglo XXI (CEPAL, 2023q, pp. 15-18).

La mayor parte de los nacimientos se concentran de manera persistente en los
departamentos mds poblados. Central aporta alrededor de un tercio de los nacidos vivos
del pais, seguido por Alto Parand, Caaguazd, ltapua, San Pedro y Asuncidn. En conjunto,
estos territorios rednen aproximadamente dos tercios del total nacional, lo que refleja el
peso demogrdfico de las dreas con mayor densidad poblacional y urbanizaciéon. En
departamentos de menor tamafno, como Boquerdn o Alto Paraguay, los valores absolutos
reducidos generan variaciones porcentuales mucho mds oscilantes. Este comportamiento
es esperable en unidades poblacionales pequenas, donde las fluctuaciones anuales
pueden resultar amplificadas por el tamano del denominador (Preston, Heuveline y Guillot,
2001, p. 28).

La lectura general del periodo muestra una tendencia que, a lo largo de trece anos,
combina tendencias demograficas profundas con factores administrativos y coyunturales.
La caida del registro de nacimientos se puede explicar en parte por el contexto excepcional
de la pandemia, mientras que el descenso posterior al méximo de 2015 parece vincularse a
transformaciones estructurales en la fecundidad. La trayectoria descendente coincide con
los patrones observados en otros paises de la region.



Figural.
Paraguay. Evolucion del nimero de nacidos vivos inscriptos por afio, segin
departamento de residencia de la madre, 2010-2022
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Fuente: INE/DGREC. Registros administrativos de estadisticas vitales 2010-2022.
5.1.2. Estructura demogrdfica de la nifiez y adolescencia

En 2022, la poblacién de 0 a 17 afnos representa el 30,1% del total nacional, es decir, 1.839.362
de las 6.109.903 personas registradas por el Censo. Este peso relativo confirma una
tendencia descendente de largo plazo, coherente con la transicidon demografica observada
en Paraguay y en buena parte de América Latina, marcada por la reduccién sostenida de la
fecundidad y un progresivo envejecimiento de la estructura por edades (CEPAL, 2023b).

El mapa departamental muestra una marcada heterogeneidad en el peso relativo de la
poblacién de 0 a 17 afios en Paraguay (Figura 2). Los mayores porcentajes de nifas, nifos y
adolescentes sobre el total departamental se concentran en el norte y el Chaco, donde las
ninas, ninos y adolescentes superan el 31% y alcanzan hasta 36% del total poblacional,
particularmente en Alto Paraguay (36,3%) y Canindeyl (36,1%). Les siguen San Pedro
(34,4%), Concepcion (34,3%), Boquerdn (33,9%), Caazapd (33,7%), Amambay (33,5%) y
Presidente Hayes (33,2%). Son, en general, departamentos con mayor ruralidad y
estructuras familiares mas jévenes (Tabla 1).

En contraste, los porcentajes mds bajos se registran en Asuncién y los departamentos del
sur y centro mds urbanizados, con proporciones de entre 23% y 28%, como Neembucg,
Central y Misiones; y, aunque mayormente rurales con baja proporcion de nifios, Cordillera,
Paraguari y Guaird, configurando perfiles mdas envejecidos (Tabla 1). Este patrén combina
trayectorias diferenciales de fecundidad, migracion interna y estructura por edades, y
sugiere necesidades territoriales especificas en materia de servicios educativos, sanitarios
y de proteccién social, que deben adaptarse tanto a la alta concentracion juvenil del norte
y el Chaco como al envejecimiento relativo en dreas mds urbanas.



Figura 2.
Paraguay. Poblacién de 0 a 17 afios por departamento (%), 2022
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Fuente: Elaboracién propia a partir de los datos del Censo Nacional de Poblacién y Viviendas 2022.

Dentro del conjunto infantil y adolescente persiste la forma tipica de paises con natalidad
en descenso: aproximadamente un tercio corresponde al grupo de 0 a 5 afos, seguido por
una mayor concentracién entre los 6 y 11 afos, y un peso menor de los tramos de 12 a 15 afos
y de 16 a 17 afos. Estas proporciones anticipan una moderacién de los flujos de ingreso al
sistema educativo en los niveles inicial y bdésico, un fendbmeno documentado en otros
paises de la region que atraviesan transiciones similares (UNICEF, 2021b). Todo ello debe
encuadrarse en la tendencia demogrdfica de fondo: con menores cohortes de 0 a 5 afos y
de 6 a1l aios, la presion global sobre el sistema de proteccién integral de la infancia tiende
a descender, pero la heterogeneidad espacial obliga a planificar con precision territorial
para no profundizar brechas.

El volumen absoluto concentra otro rasgo relevante: Central rene 535.053 nifias, nifos y
adolescentes (28,4% del total nacional) y Alto Parand 242.246 nifias, nifios y adolescentes
(31,7%). En conjunto, casi cuatro de cada diez personas de 0 a 17 afios viven en estos dos
departamentos, lo que combina una alta densidad demogrdfica con demandas urbanas
complejas, mientras que los territorios mdas jéovenes muestran dispersidbn y menores
densidades.



La lectura combinada de composicién por edad, concentracion territorial y peso relativo
dentro de cada departamento sugiere una agenda de politica diferenciada. En los
departamentos con grandes concentraciones tales como Central y Alto Parand es clave
sostener mejoras de calidad e inclusion en servicios educativos y sociales a gran escala. En
aquellos con estructuras marcadamente mds joven, en particular Alto Paraguay y
Canindeyl, ademdas de San Pedro, Concepcion, Boquerdn y Caazapd, se vuelve prioritaria la
expansion de oferta preventiva y oportuna en salud, educacion y proteccion, atendiendo los
costos de acceso propios en contextos de dispersion y baja densidad de dreas rurales o de
frontera.

Tabla 1
Paraguay. Poblacién de 0 a 17 afios segin departamento (%), 2022

Departamento| Poblacion Total Poblacion de 0 a 17 anos | Poblacion 0 -17 anos (%)

Total 6.109.903 1.839.362 30,1
Alto Paraguay 17.195 6.250 36,3
Canindeyu 191.114 69.081 36,1
San Pedro 355.175 122.049 34,4
Concepcion 206.181 70.707 34,3
Boqueron 71.078 24117 33,9
Caazapa 139.479 47.047 33,7
Amambay 179.412 60.103 33,5
Presidente Hayes 123.313 40.936 33,2
Caaguazu 431.519 141.673 32,8
Alto Parana 763.702 242.246 31,7
Itapua 449.642 137.995 30,7
Guaira 179.555 51.860 28,9
Misiones 111.142 31.846 28,7
Cordillera 268.037 76.680 28,6
Central 1.883.927 535.053 28,4
Paraguari 200.472 55.831 27,8
Neembuc 76.719 19.029 24,8
Asuncion 462.241 106.859 23,1

Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacién y Viviendas, 2022.

La comparacion intercensal muestra la magnitud del cambio: entre 2002 y 2022, la
poblacion de 0 a 17 afos se redujo en 18,8%, en un contexto de caida sostenida de los
nacimientos documentados en los registros vitales (INE, 2002, 2022). En términos de sexo, la
reduccion es similar: hombres -18,0% y mujeres -19,6%.

Entre 2002 y 2022, la poblacién de 0 a 17 afios pasd de 2.265.420 a 1.839.362 personas, es
decir, una reduccidén de 426.058 personas en 20 afos, lo que equivale a una variacion
media anual cercana a -1,0%. La disminucidn es generalizada por grupo etario, aunque mas
intensa en la primera infancia: de 0 a 5 anos cae -22,5% (= -1,3% anual), de 6 a 11 afos -18,6%
(= -1,0% anual), 12 a 15 afios -18,0% (= -1,0% anual) y de 16 a 17 afios -9,3% (= -0,5% anual).

El descenso observado refleja una fase avanzada de transicidn demografica, con menor
natalidad y envejecimiento relativo, lo que anticipa una menor demanda en los primeros
niveles del sistema de proteccién y exige planificacion diferenciada segin nacimientos y
estructura por edad en cada territorio.



La dindmica departamental muestra contrastes marcados. Catorce de los dieciocho
departamentos reducen su poblacion de 0 a 17 afos, con descensos mds intensos en
Paraguari (-41,3%), Asuncién (-36,3%), Itapua (-35,4%), Neembuca (-35,1%), Guairé (-34,1%),
Caaguazd (-33,2%) y Caazapa (-31,3%). En sentido opuesto, cuatro departamentos —todos
del Chaco y el norte del pais— registran aumentos: Boqueron (+36,7%), Alto Paraguay
(+12,6%), Amambay (+12,2%) y Presidente Hayes (+9,2%) (Figura 3). Estos cambios también
modifican la distribucion relativa: Central, aun reduciendo su nUmero absoluto, incrementa
su peso en la poblacion de 0 a 17 afos, mientras que Asuncidn, Itapua y Caaguazl pierden
participacion.

Figura 3
Paraguay. Dindmica de la poblacion de 0 a 17 afios segan departamento, entre 2002 y 2022

-41,3% Paraguari
-36,3% Asuncién
-35,4% Itaptia
-35,1% Neembucu
-34,1% Guaira
-33,2% Caaguazu
-31,3% Caazapa
-28,7% Misiones
-24,2% Cordillera
-23,0% San Pedro
-21,3% Concepcion
-6,0% Alto Parana
-5,1% Central
-2,7% Canindeyl

Presidente Hayes 9,2%
Amambay 12,2%
Alto Paraguay 12,6%

Boqueron 36,7%

-50,0% -40,0% -30,0% -20,0% -10,0% 0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0%

Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacién y Viviendas, 2022.

Mas alld de los cambios en términos porcentuales, disminuyeron su poblacién de nifias,
ninos y adolescentes, con aportes absolutos especialmente fuertes los distritos de Itapua
(-75.681 personas), Caaguazi (-70.451 personas), Asuncién (-60.819 personas), Paraguari
(-39.209 personas) y San Pedro (-36.419 personas).

Este reacomodo es consistente con procesos de urbanizacién y relocalizacion residencial
hacia areas periurbanas, sin que ello implique que persista la dispersion rural en varios
departamentos de la regién Oriental.

La evidencia es clara: las cohortes potencialmente escolares (6 a 17 aios) disminuyen de
1.523.442 0 1.264.362 personas (-259.080 personas; -17,0%). En el corto y mediano plazo esto
supone menor presibn demogrdfica sobre la oferta educativa (aulas, docentes,
infraestructura, entre otros) y abre una ventana para mejorar calidad, equidad e inclusién.
Al respecto debe advertirse que es imprescindible considerar de manera diferenciada. Es
decir que, por un lado, la planificacion debe ser territorialmente diferenciada, en la region
del Chaco la demanda adn crece y requerird la atencidn en la expansién y conectividad,
mientras que, por otro lado, en las dreas mds urbanas la oferta deberd atender a la calidad
y la equidad a la vez que deberd procurar que no se acentden las diferencias en el sistema
educativo.

En conjunto, la magnitud y velocidad del cambio confirman que Paraguay enfrenta una
reduccion sostenida de su poblacién infantil y adolescente. Este proceso exige politicas
publicas que protejan la primera infancia, fortalezcan el sistema de proteccion social y
acompafien los cambios demogréficos hacia una distribucidn territorial més equilibrada.



5.1.3. Estructura etaria de la poblacion de 0 a 17 afos

Si se compara la distribucién relativa de la poblacién de nifias, nifios y adolescentes entre
los afos 2002 y 2022 (cuando el total de menores era 2.265.420 y 1839.362,
respectivamente), la composicién interna del tramo infantil-adolescente se desplaza
levemente hacia los mayores. El grupo de 0 a 5 afos reduce su participacion de 32,8% a
31,3% (-1,5 puntos porcentuales), mientras que el grupo de 16 a 17 afios aumenta de 10,3% a
1,5% (+1,2 pp) y el de 6 a 11 afos y de 12-15 aios muestran variaciones marginales (menores
a 0,5 pp) (Figura 4). Este movimiento en la estructura relativa convive con una caida en
términos absolutos en todos los subgrupos etarios entre 2002 y 2022, por lo que el
incremento del peso de las edades mayores dentro del grupo de 0 a 17 afos refleja, sobre
todo, una recomposicion demografica compatible con la reduccién de la natalidad y el
avance del ciclo de vida de las cohortes.

La distribucion a nivel geogrdfico por subgrupos dentro del grupo de 0 a 17 afos es
semejante al patrén nacional. Por ejemplo, en Asuncidn, capital del pais y distrito autdnomo
que serd comparado con el resto de los departamentos, la participacién de 0 a 5 afos es
de 30,2%, de 6 a 11 anos de 35,5%, de 12 a 15 anos de 22,6% y de 16 a 17 arios de 11,6% de su total
infantil-adolescente, proporciones muy proximas a las del pais. Esto sugiere que, mas alld
de la proporcidn de nifas, nifos y adolescentes sobre la poblacién total de cada territorio,
la estructura por edades dentro del segmento de 0 a 17 ainos se mantiene relativamente
estable entre departamentos, con variaciones menores.

Desde la perspectiva de planificacién, la menor presencia relativa de personas de hasta 5
anos de edad y el pequefio incremento de 16 a 17 afos dentro de grupo de edad
considerado para el estudio de 0 a 17 anos anticipan por ejemplo, menor demanda sobre el
sistema de salud, y menor flujo de ingreso al sistema escolar en los niveles inicial y primer
ciclo en el corto plazo, a la vez que sostienen la necesidad de servicios diferenciados para
la adolescencia (educacién secundaria, salud sexual y reproductiva, acompaiamiento a
transiciones educativas y laborales). Estas conclusiones se apoyan en los conteos censales
comparables de 2002 y 2022 para cada subgrupo de edad y para cada departamento (INE,
2002, 2022).

Figura 4
Paraguay. Poblacién de 0 a 17 afios por afio censal, segiin grupos de edad (%), 2002 y 2022
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Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacion y Viviendas 2002 y 2022.



5.1.4. indice de masculinidad durante la nifiez y adolescencia

En 2022, la poblacion de 0 a 17 afos presenta una leve sobrerrepresentacion masculina, con
105,9 hombres por cada 100 mujeres. Los indices de masculinidad mads bajas se observan en
Neembucu (101,7) y Amambay (102,6), cercanos a la paridad, mientras que los mas altos se
registran en el Chaco, con Boquerdn (106,7) y Presidente Hayes (106,0), y un valor
marcadamente superior en Alto Paraguay (113,0). En el eje metropolitano, Central (106,8) y
Asuncién (105,5) se ubican por encima o cerca del promedio nacional. En la region Oriental,
los departamentos se distribuyen entre 103 y 108: Concepcion 103,2; Canindeyld 103,2;
Misiones 104,2; Cordillera 105,0; Guaird 105,5; San Pedro 105,7; Alto Parand 105,7; Paraguari
105,8; Caaguaz 106,5; Caazapd 106,8 e Itapua 107,5 (Tabla 2).

Tabla 2
Paraguay. indice de masculinidad en la poblacién de 0 a 17 afos por sexo, segin
departamento, 2022

Departamento Total Sexo Razér.r (.’e
Hombres Mujeres Masculinidad
Total 1.839.362 945.962 893.400 105,9
Neembucu 19.029 9.594 9.435 101,7
Amambay 60.103 30.435 29.668 102,6
Concepcion 70.707 35.908 34.799 103,2
Canindeyu 69.081 35.083 33.998 103,2
Misiones 31.846 16.254 15.592 104,2
Cordillera 76.680 39.268 37.412 105,0
Guaira 51.860 26.626 25.234 105,5
Asuncion 106.859 54.872 51.987 105,5
San Pedro 122.049 62.705 59.344 105,7
Alto Parana 242.246 124.504 117.742 105,7
Paraguari 55.831 28.696 27.135 105,8
Presidente Hayes 40.936 21.060 19.876 106,0
Caaguazu 141.673 73.055 68.618 106,5
Boquerdn 24117 12.449 11.668 106,7
Caazapa 47.047 24.296 22.751 106,8
Central 535.053 276.348 258.705 106,8
taptia 137.995 71.493 66.502 107,5
Alto Paraguay 6.250 3.316 2.934 113,0

Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacion y Viviendas, 2022.

Estas diferencias deben leerse con cautelq, los valores muy altos en territorios de baja
poblacién, como Alto Paraguay, pueden distorsionar el indicador por el tamano reducido de
las cohortes y por movimientos migratorios selectivos por sexo y edad, por ejemplo,
migracién de adolescentes por estudio o trabajo.

El indicador caracteriza la estructura demogréfica de referencia, no implica por si mismo
desigualdades, por lo que conviene interpretarlo junto a otros indicadores mds precisos de
los componentes demogrdficos que consideran los nacimientos, la migracion interna e
internacional, el comportamiento de la mortalidad y, Ibgicamente la calidad de los registros
y el nivel de cobertura de los mismos.



5.1.5. indice de envejecimiento poblacional

La Comisién Econdémica para América Latina y el Caribe (CEPAL) documenta que la region
atraviesa un aumento sostenido de la poblacién de edad avanzada: de 88,6 millones de
personas de 60 afos y mas (13,4% de la poblacién) en 2022 a casi 30% hacia 2060. Este telon
de fondo ayuda a interpretar al alza el indice de envejecimiento en territorios donde,
ademads, cae la proporcién de nifias, nifios y adolescentes. (CEPAL, 2022b).

Elindice de envejecimiento compara la cantidad de personas de 65 afios y mds de edad en
relacion con la de 0 a 14 afos, expresado por cada 100. En 2022, a nivel nacional este indice
es de 34,2% es decir, hay 34 personas adultas mayores por cada 100 nifas, nifos y adoles-
centes. La variacién territorial es marcada. Los departamentos mds envejecidos son, en
orden decreciente: Neembucu (68,3), Asuncién (63,3) y Paraguari (58,4). Por su parte, los
departamentos que presentan un indice de alrededor del 46 son Misiones (45,8), Cordillera
(45,5) y Guaira (45,4), lo que revela estructuras poblacionales relativamente envejecidas. El
departamento Central se aproxima al promedio nacional con 32,9; mientras Itapua, Caa-
guazy, San Pedro y Concepcidén conforman un bloque intermedio (Figura 5). Finalmente,
con el extremo opuesto se hallan Canindeyd, Boquerdn, Alto Paraguay, Alto Parand, Amam-
bay y Presidente Hayes con las poblaciones mas jévenes, en donde el indice de envejeci-

miento oscila entre 17 y 24.

Figura 5
Paraguay. indice de envejecimiento poblacional por departamento, 2022
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Estas diferencias sintetizan trayectorias particulares de fecundidad, supervivencia y
migracién de cada departamento. Donde el indice es alto, aumenta la razén de personas
mayores respecto de ninas y niRos, por lo que crecen las necesidades de cuidados de larga
duracién, atencién de enfermedades crénicas y adecuaciones de accesibilidad. Donde el
indice es baijo, la relacion se invierte, hay mds poblacion infantil por cada persona mayor, lo
que exige sostener y expandir servicios de primera infancia, educacion bdsica y proteccion
social con cobertura territorial efectiva. Para orientar decisiones conviene leer este
indicador junto con los tamanos absolutos de poblacidén por edad y con la distribucion
espacial de asentamientos, de modo de asignar recursos segdn concentracion y
necesidades especificas de cada departamento.



5.1.6. Niflas, nifos y adolescentes que habitan en areas urbanas y rurales

Los resultados del Ultimo censo del pais muestran que dos de cada tres nifias, nifos y
adolescentes residen en dreas urbanas en Paraguay. En otras palabras, 1.210.243 niAas,
ninos y adolescentes (65,8%) de 0 a 17 afos viven en dreas urbanizadas frente a 629.119
nifias, nifos y adolescentes (34,2%) que lo hacen en dreas rurales.

La proporcion de nifias, nifos y adolescentes que residen en dreas urbanas o rurales es
heterogénea a lo largo del pais. En este sentido, cabe destacar que Asuncién, la capital del
pais, es integramente urbana. La concentracién de poblacion de estas edades que residen
en dreas urbanas es marcada en el departamento Central: el 94,2%. En Alto Parand, de
242.246 personas de 0 a 17 anos, el 79% lo hace en areas urbanizadas. En Misiones, el 60,7%
de la poblacidén de menores de edad vive en dreas urbanas; en Amambay esa poblacién
alcanza el 73,5%, mientras que NeembucU el porcentaje alcanza el 71,1%. Todos estos
departamentos presentan la mayor parte de su poblacién infantil y adolescente residiendo
en areas urbanas (Figura 6).

Algunos departamentos pertenecientes a la region Oriental' muestran un patrén opuesto,
es decir, con un predominio de poblacion de nifas, ninos y adolescentes residiendo en area
rural. En los departamentos de San Pedro y Caazapd la poblacién de nifias, nifios y
adolescentes de area rural supera el 75%. Los departamentos que presentan entre un 60% y
65% de poblacion de 0 a 17 anos, residiendo en zona rural son: Cordillera, Guaird, Paraguari
y Canindeyu. Entre un 50% y 60% se encuentran los departamentos de Itapta (52,3%) y

Caaguazl (58%).
Por su parte, en los departamentos del Chaco paraguayo? la distribucion es cercana a la

paridad, lo que sugiere dispersion residencial y desafios de acceso a servicios en poblacion
con territorios extensos y con alto porcentaje de poblacion predominantemente rural.

Figura 6
Paraguay. Nifias, nifios y adolescentes por departamento, segiin érea urbana y rural (%), 2022
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Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacién y Viviendas, 2022.

'Esta region estd conformada por los departamentos de: Alto Parand, Amambay, Canindeyl, Caaguazd, Caazapd, Concepcion, Cordillera,

Guaird, Itapua, Misiones, Neembuc, Paraguari, San Pedro, Central.
%La region del Chaco estd conformada por los departamentos: Presidente Hayes, Boquerén y Alto Paraguay.



Estas diferencias implican necesidades territoriales diferenciadas. Donde la poblacién de 0
a 17 anos es mayoritariamente urbana, como Central y Alto Parand, la escala y la
localizacidn intraurbana de la oferta educativa, sanitaria y de proteccion resultan criticas.
En los departamentos con mayoria rural, como San Pedro o Caazapd, la prioridad es
garantizar cobertura efectiva del primer nivel de atencidn sanitaria, transporte y
conectividad escolar, y dispositivos de proteccidn que contemplen distancias y baja
densidad.

5.1.7. Relacion de dependencia de la nifiez

La razdén de dependencia de la nifiez relaciona la poblacion de 0 a 14 afos con la de 15 a 64
anos, expresada por cada 100 personas en edad de trabajar. El pais registra casi 38 nifias y
ninos por cada 100 personas de 15 a 64 anos. La heterogeneidad territorial es marcada: los
valores mds altos se observan en Alto Paraguay (48,5%), Canindeyu (46,7%) y Concepcién
(45,6%), junto con San Pedro (44,8%), Caazapé (44,6%), Amambay (43,5%), Boquerdn
(43,3%), Presidente Hayes (42,7%) y Caaguaza (42,6%). En el otro extremo, Asuncién presenta
27,9%, Neembucu 31,0% y Central 34,7%, con un conjunto intermedio integrado por Cordillera
(35,9%), Guaira (36,3%), Misiones (36,2), Paraguari (35,5%), Itapua (38,5%) y Alto Parand
(39,3%) (Figura 7).

Figura 7
Paraguay. Relacién de dependencia en la nifiez por departamento (%), 2022
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Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacién y Viviendas, 2022.

Estos niveles combinan historias recientes de fecundidad, estructura por edades y
migracién. Los departamentos con dependencia de la nifiez elevada, concentran mds
poblaciéon menor por cada adulto en edades activas, lo que aumenta la demanda relativa
de cuidados, educacion inicial y bdsica, y apoyos a los ingresos de hogares con mayor
proporcidn de dependientes. En dreas metropolitanas y mds urbanizadas, como Asunciony
Central, la razén es menor, consistente con estructuras mds envejecidas y con saldos
migratorios que tienden a incorporar poblacién en edad de trabajar. Este indicador no
incluye a las personas de 65 afnos y mds, por lo que conviene leerlo junto con la razdén de
dependencia total y el indice de envejecimiento para dimensionar integralmente las
presiones demogrdaficas sobre los sistemas de educacion, salud y proteccién social.



5.1.8. Hogares con poblacién de 0 a 17 afios

En total se registraron para el ano 2022, 1.770.755 hogares particulares en Paraguay, de los
cuales 988.310 incluyen al menos una persona de entre 0 y 17 anos, lo que representa 56%
del total nacional (Figura 8). Esta proporcién confirma la persistente centralidad de la
infancia y la adolescencia en la estructura demogrdfica del pais. Mds de la mitad de los
hogares paraguayos tienen presencia de menores de edad.

La distribucion territorial a nivel departamental revela contrastes significativos. Los
departamentos del centro y norte oriental, como Canindey(, Concepcion, Amambay, San
Pedro, Alto Parand y Caaguazl, presentan las mayores proporciones de hogares con
poblacién infantil y adolescente, entre 62% y 58%, lo que refleja estructuras familiares
jovenes y tasas de dependencia infantil elevadas. En estos contextos, la alta participacion
de hogares con nifias, nifos y adolescentes se asocia con dindmicas rurales y agrarias,
donde las tasas de fecundidad histéricamente han sido mds altas y la transicidn
demogrdafica avanza a menor ritmo (CEPAL, 2023).

En el otro extremo, los niveles mas bajos de presencia infantil en los hogares se observan en
la urbanizada Asuncién y NeembucU, con 44%, seguidos por Misiones y Paraguari, con
valores en torno al 51%. Estos departamentos exhiben una estructura mds envejecida y un
tamafo promedio del hogar reducido, consistente con los procesos de urbanizaciéon y
migracion interna hacia la region Oriental y el Grea metropolitana. La tendencia a hogares
con menor cantidad de integrantes jovenes se vincula, ademds, con la disminucién
sostenida de la fecundidad, documentada en la region durante las dos Gltimas décadas
(UNFPA y BID, 2023).

En términos absolutos, el departamento Central, con mds de 292.000 hogares con niAas,
nifos y adolescentes, concentra casi tres de cada diez hogares con poblacion de 0 a 17
aros del pais, seguido por Alto Parand (129.000 hogares) e Itapua (76.000 hogares). Estos
tres departamentos rednen mads del 50% del total nacional, lo que resalta el peso
demogrdfico de las areas urbanas y periurbanas del oriente paraguayo, donde también se
concentra la mayor demanda de servicios educativos, sanitarios y de cuidado.

La lectura de este indicador permite advertir un gradiente territorial nitido: hacia el oeste y
el Chaco, los departamentos de Presidente Hayes, Alto Paraguay y Boquerdn presentan
entre 57% y 59% de hogares con poblacién infantil y adolescente, proporciones superiores
al promedio nacional. Ello refleja la persistencia de estructuras familiares extensas y de una
composicidn etaria mds joven, en especial entre pueblos originarios y comunidades rurales
dispersas, donde la nifiez representa un componente mayoritario del grupo doméstico (INE,
2022).



Figura 8
Paraguay. Hogares en viviendas particulares por departamento, segiin presencia de poblacion
de 0 a17 afios (%), 2022
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5.1.9. Hogares monoparentales con nifias, nifios y adolescentes

El indicador de hogares monoparentales con presencia de poblacién de 0 a 17 afios
identifica, dentro de los hogares donde conviven nifas, nifos y adolescentes, aquellos en
los que solo estd presente uno de los progenitores con sus hijos solteros, segun la definicion
censal de “hogar nuclear incompleto”. El Censo contabilizd 126.107 hogares de este tipo. En
términos relativos, representan 7% del total de hogares del pais y 13% del conjunto de
hogares con nifias, nifos y adolescentes (126.107/988.326), por lo que aproximadamente 1
de cada 8 hogares con personas menores es monopadrental.

Cabe senalar que, este indicador capta la presencia al menos un nifg, nino o adolescente
en el hogar sin considerar el tamano de este. Con ello, no se identifican cudntas personas
de 0 a 17 afos hay en el hogar que otorgaria mayor informacion. Sin embargo, estos
hallazgos, son coherentes con procesos demograficos y sociales que coexisten en paralelo,
tales como la reduccidon sostenida de la fecundidad, el aumento de la esperanza de vida y
el envejecimiento de la poblacidn, y cambios en las formas de convivencia que expanden
los hogares unipersonales y las parejas sin hijos, especialmente en las dreas mds urbanas.
También influyen los movimientos migratorios selectivos por edad, que concentran
poblacién en edades activas en centros urbanos y, en consecuencia, elevan la proporcion
de hogares sin nifas, nifos y adolescentes.

La distribucién departamental confirma contrastes nitidos si se tomma como referencia el
universo pertinente, es decir, los hogares con presencia de personas entre 0 y 17 anos. En el
extremo mas alto se ubica Alto Paraguay con 18%, seguido por Misiones con 16% Yy por
Caazapd, Neembucl y Concepcion con 15%. Inmediatamente después aparece un bloque
amplio cercano al 14% que incluye Presidente Hayes, Itapla, San Pedro, Canindeyq,
Paraguari y Amambay (Figura 9).



Estos niveles sugieren contextos donde la monoparentalidad con niAas, nifos vy
adolescentes es relativamente mads frecuente dentro de los hogares con menores, algo
consistente con determinantes demogrdficos y sociales que suelen operar de manera
conjunta tales como movimientos migratorios selectivos por sexo y edad que dejan a uno
de los progenitores a cargo del hogar, mayor ruralidad y redes familiares extensas que
facilitan arreglos de crianza con un solo padre o madre, y trayectorias de unién y
fecundidad que difieren entre territorios.

En torno al promedio nacional se encuentran Cordillera, Guaird y Caaguazd, todos con 13%.
Por debajo del promedio aparecen Asuncion, Boquerdn y Alto Parand con 12%, y Central con
1% (Figura 9). La capital y el Grea metropolitana combinan estructuras mds urbanizadas y
envejecidas con mayor presencia de hogares biparentales entre quienes conviven con
menores, aunque conviene no perder de vista los volumenes absolutos: aun con 11%, Central,
por su tamano poblacional, concentra 32.936 hogares monoparentales con presencia de
ninas, ninos y adolescentes, seguido por Alto Parand con 15.565 hogares e ltapda con 10.971
hogares. Es decir, los porcentajes mds bajos no implican cargas menores en términos de
demanda de servicios, porque la escala puede ser considerable.

Figura 9
Paraguay. Hogares en viviendas particulares monoparentales con presencia de poblaciéon de 0 a 17
afos por departamento (%), 2022
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Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacién y Viviendas, 2022.

No obstante, ello, la lectura del indicador debe ser cuidadosa desde el punto de vista
metodoldgico: la condicién de “monoparental” no indica por si misma carencia de apoyos
familiares ni nivel socioecondmico, y no equivale al indicador de jefatura femeninag, lo
complementa, ya que en un hogar monoparental la jefatura puede ser de una mujer o de
un hombre. Para fines de politica pUblica conviene articular este resultado con tamarfo del
hogar, condicion urbana-rural, jefatura por sexo, participacién laboral y pobreza, de modo
de identificar con precisidn los contextos donde la monoparentalidad con poblacion
comprendida entre 0 y 17 aifos concentra mayores necesidades de ingresos y de cuidados.



5.1.10. Hogares con jefatura femenina y presencia de poblacion de 0 a 17 afios

El indicador de jefatura femeninag, entre los hogares con presencia de poblaciéon de 0 a 17
anos, mide la proporcidon de hogares particulares donde la persona reconocida como jefa
es muijer, restringiendo el universo a aquellos donde convive al menos una nifg, nifo o
adolescente. Con los datos censales de 2022, 423.360 de los 988.326 hogares con niias,
ninos y adolescentes declaran jefatura femening, lo que equivale al 43%. La magnitud
resume un rasgo de organizacion familiar relevante para la politica social, porque describe
quién encabeza el hogar alli donde efectivamente se realizan tareas de cuidado y se
concentra buena parte de la demanda de educacion, salud y proteccién.

La distribucién territorial muestra contrastes nitidos. El indicador alcanza 57% en Alto
Paraguay y 54% en Amambay, se ubica en 50% en Concepcidén y en 48% en San Pedro,
valores que sugieren contextos con mayor frecuencia de mujeres al frente del hogar donde
viven nifas, nifos y adolescentes. En el otro extremo se observan jefaturas femeninas en el
33% de los hogares con nifas, nifos y adolescentes en Boquerdn, 38% en ltapla y 40% en
Alto Parand, mientras Central registra 42% y Asuncion 44%, ambos cercanos al promedio
nacional (Figura 10).

Estos niveles son consistentes con combinaciones de ruralidad, trayectorias de fecundidad
y migraciones selectivas por sexo y edad; por ejemplo, salidas laborales de hombres en
edades activas que dejan a mujeres a cargo del hogar con sus hijos, o arreglos extensos
donde una mujer asume la jefatura por razones econémicas o de propiedad.

La jefatura es autodeclarada, por lo que no equivale necesariamente a monoparentalidad,
y el indicador capta la presencia de poblacién de 0 a 17 afos, no su nimero, de modo que
dos hogares ponderan igual, aunque difieran en cantidad de nifias, ninos o adolescentes. En
departamentos de baja poblacidén, como Alto Paraguay, las proporciones pueden verse
afectadas por mayor variabilidad relativa. Para orientar decisiones conviene articular este
indicador con tamano del hogar, condicion urbana-rural, estructura por edades y situacion
socioecondmica, asi se priorizan con mayor precision los dispositivos de cuidado, ingresos
y proteccion donde la jefatura femenina en hogares con presencia de nifiez y adolescencia
es mds prevalente.

Figura 10
Paraguay. Hogares en viviendas particulares con jefatura femenina y presencia de poblacion
de 0 a 17 afios por departamento (%), 2022
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5.1.11. Hogares con poblacion infantil y adolescente migrante interna

Este indicador capta a los hogares con presencia de poblacién de 0 a 17 afos migrante
interna, es decir, incluye al menos una niAa, nilo o adolescente que nacid en un
departamento distinto al que reside actualmente. En el total del pais se registran 88.151
hogares de este tipo; equivalen a 9% de los hogares con poblacién de entre 0 y 17 afos de
edad vy, si se toma como base el total de hogares, comprendia al 5%. La medida describe
movilidad residencial con menores a cargo, Gtil para perfilar necesidades de integracion
escolar, salud y apoyos a la relocalizacion de familias.

Las diferencias territoriales son nitidas. El porcentaje mds alto corresponde a Alto Paraguay
con 13%. Le sigue Presidente Hayes, Central y Boquerdn con 12%, Canindeyd con 11% vy
Cordillera con 10%. En un nivel intermedio se ubican Misiones, Paraguari y San Pedro con 9%,
Caazapd, Asuncién y Caaguazi con 8%, y, Guair@ y Concepcioncon 7%. En el extremo inferior
aparecen Amambay, Alto Parand y Neembuc( con 6%, e Itapta con 4% (Figura 11).

El perfil territorial sugiere dreas de atraccidén de hogares con nifias y nifilos migrantes como
Central y dreas de alta movilidad en el Chaco, donde los porcentajes son elevados, aunque
con denominadores pequenos, y depadrtamentos con menor incidencia relativa, como

ltapda y Alto Parand.

Figura 1l
Paraguay. Hogares en viviendas particulares con presencia de poblacion de 0 a 17 afios
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Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacién y Viviendas, 2022.

En este caso conviene presentar ademds de los departamentos, los volimenes absolutos
que ayudan a dimensionar la carga potencial sobre servicios locales. El departamento
Central concentra 35.065 hogares con al menos un integrante menor de 18 afios de edad
migrante interno, seguido por Alto Parand con 7.845 hogares, San Pedro con 5.640 hogares,
Caaguazl con 5.542 hogares, Cordillera con 4.106 hogares y Asuncion con 4.798 hogares.
Incluso con proporciones bajas, como Itapla con 4%, el numero absoluto (3.075 hogares) es

relevante para la planificacién.

Metodolégicamente, la condicidn de migrante interno depende de la definicidon censal de
cambio de residencia entre departamentos y no informa sobre el motivo del cambio de
residencia. La interpretacién debe articularse con estructura por edades, consideraciéon de
residencia previa en drea urbana o rural y presion sobre matricula escolar y primer nivel de
salud en los territorios receptores.

32)



5.1.12. Hogares con poblacion infantil y adolescente migrante internacional

Este indicador identifica a los hogares que, ademds de convivir con nifas, nifos vy
adolescentes, incluyen al menos una niAa, nifo o adolescente migrante internacional. Es
decir, que residia en otro pais antes del censo. En total se registraron 30.850 hogares de este
tipo; equivalen al 3% de los hogares con poblacion de 0 a 17 afos y, si se toma como base el
total de hogares, representan el 17%. La medida describe movilidad residencial con
menores a cargo, Gtil para anticipar necesidades de integracion escolar, seguimiento de
calendarios de vacunacion, acceso a documentacion y apoyos a la relocalizacion familiar.

Las diferencias territoriales son claras. El porcentaje mds alto se observa en Neembucu, 6%,
seguido por ltapda con 5%. Con 4% se ubican Caazapd, Guaird, Misiones y Paraguari; con 3%
aparecen Caaguazl, Cordillera, Asuncidn, Alto Parand, Amambay y Central, con 2% se
registran San Pedro, Canindeyd, Boquerdn y Alto Paraguay, mientras Concepcion alcanza 1%
(Figura 12). Este perfil sugiere dos focos: recepcion en @reas metropolitanas y corredores de
frontera, donde la proporcion es media pero el volumen es alto, y departamentos de menor
tamano donde porcentajes relativamente altos pueden estar influidos por denominadores

pequenos.

Los volimenes absolutos ayudan a dimensionar la carga potencial sobre servicios locales.
Central concentra 8.047 hogares con niflas, nifos Yy adolescentes migrantes
internacionales, seguido por Itaplta con 4.096 hogares de este tipo, Alto Parand con 3.794
hogares, Caaguazi con 2.554 hogares, San Pedro con 1.419 hogares, Cordillera con 1.428
hogares y Asuncién con 1.743 hogares. Incluso con proporciones bajas, como en Alto Parand
(3%) o Itapua (5%), los nimeros absolutos son significativos para la planificacién educativa
y sanitaria.

Figura 12
Paraguay. Hogares en viviendas particulares con presencia de poblacion de 0 a 17 afios

migrante internacional por departamento (%), 2022
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Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacion y Viviendas, 2022.



(¥) Educacién de la infancia y adolescencia

La educacién en la nifiez y la adolescencia no es solo un tramo obligatorio del ciclo vital ni
un instrumento para adquirir “competencias minimas”; es, ante todo, un derecho
habilitante que potencia el ejercicio de todos los demds derechos.

En términos de desarrollo humano, aprender expande las capacidades de nifas, nifos y
adolescentes para elegir vidas que valoran ademds de brindar autonomia, salud,
participaciéon y proteccion frente a riesgos y produce retornos privados y externalidades
sociales de largo plazo: mayor productividad, menor fecundidad no intencional, mejor
salud infantil futura y mdas cohesién comunitaria. Por eso el gasto educativo debe leerse
como inversion publica estratégica, no como erogacién: ademds de su impacto
macroecondmico, corrige desigualdades al reducir brechas territoriales, de género, de
condicion indigena y socioecondmicas. Desde la perspectiva de derechos, la educacion
exige que los sistemas sean disponibles, accesibles, aceptables y adaptables; es decir, con
oferta suficiente y cercana, sin barreras econémicas o culturales, con calidad y relevancia,
y con capacidad de ajustarse a contextos rurales, urbanos e indigenas.

En Paraguay, la Ley N.° 1264/1998 General de Educacion y la Ley N.° 4088/2010 consagran
gratuidad y obligatoriedad a lo largo de la escolaridad bdsica y media, en linea con la
Convencidn sobre los Derechos del Nifio, el Objetivo de Desarrollo Sostenible 4 de la Agenda
2030 y el marco de la Declaracion de Incheon. Este informe adopta ese enfoque: monitorea
acceso, asistencia y resultados como expresiones del derecho a aprender; interpreta las
diferencias territoriales y poblacionales no como “déficits” individuales, sino como sefiales
de deberes estatales de garantia (politica, financiera y pedagégica) y de
responsabilidades compartidas con familias y comunidades. Bajo este prisma, cada
indicador que se presenta representa una cifra, pero también una capacidad efectiva de
ejercicio de derechos hoy y una inversidon en bienestar y desarrollo para las proximas
generaciones.

5.2.1. Alfabetizacion de la poblacion de 15 a 17 afios

La tasa de analfabetismo en la adolescencia expresa la proporcién de personas de 15 a 17
afos que no saben leer y escribir respecto del total de poblacion de nifias, nifos y
adolescentes, y constituye un indicador sintético de la brecha de acceso efectivo a las
competencias bdsicas de lectoescritura. Su andlisis permite evaluar el grado de
universalizacion de la alfabetizacion y detectar brechas territoriales persistentes asociadas
a condiciones sociales, educativas y de accesibilidad.

A nivel nacional, la informacién censal muestra que el analfabetismo en el grupo de 15 a 17
aros es bajo, con un valor de 1,2% (figura 13), lo que confirma que la alfabetizaciéon basica se
encuentra ampliamente extendida en Paraguay. Este resultado es consistente con los
avances sostenidos en cobertura educativa observados en las dltimas décadas y con el
fortalecimiento de las politicas orientadas a garantizar el acceso a la educacién primaria 'y
secundaria.



Sin embargo, el andlisis por departamento revela desigualdades territoriales que, aunque
de magnitud acotada, resultan relevantes desde una perspectiva de equidad. Los
porcentajes mds elevados se registran en Presidente Hayes, Amambay, Boquerdn y
Caazapd, territorios caracterizados por mayor ruralidad, dispersion poblacional y mayores
dificultades de acceso y permanencia en el sistemma educativo. En contraste, los
porcentajes mds bajos de analfabetismo adolescente se observan en Asuncion,
Neembucy, Central y Cordillera, departamentos con mayor grado de urbanizacion vy
disponibilidad de servicios educativos. (Figura 13).

Figura 13
Paraguay. Tasa de analfabetismo de la poblacién de 15 a 17 afios por departamento (%), 2022
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Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacién y Viviendas, 2022.

Estas diferencias sugieren que el analfabetismo adolescente se concentra en contextos
especificos donde las trayectorias educativas pueden verse interrumpidas por factores
estructurales, tales como la distancia a los establecimientos escolares, el ingreso temprano
al trabajo, la vulnerabilidad socioecondmica o la menor continuidad de la oferta educativa
en los Ultimos afos del nivel medio. En este sentido, el indicador no remite Gnicamente a
déficits de alfabetizacion inicial, sino también a procesos de exclusion educativa

acumulada.

En conjunto, los resultados muestran que Paraguay ha logrado avances sustantivos en la
alfabetizacion de su poblaciéon adolescente, pero que persisten brechas territoriales que
requieren intervenciones focalizadas. Desde una perspectiva de politica publica, el desafio
no radica tanto en la alfabetizacion bdsica en si misma, sino en asegurar trayectorias
educativas completas y continuas para las y los adolescentes que residen en territorios
rurales, de frontera y con mayores niveles de vulnerabilidad social



5.2.2. Asistencia escolar de la poblacion de 6 a 17 afios

El indicador se define como la proporcion de nifias, nifios y adolescentes de 6 a 17 afos que
al momento del censo asistian a una institucion de ensefianza formal, en relacion con el
total de la poblacién en ese tramo etario.

El gradiente territorial revela disparidades significativas. Asuncidn y los departamentos
como Paraguari, Misiones, Central, Cordillera, NeembucU y Guaird muestran niveles altos de
asistencia (96-98%), lo que los ubica por encima del promedio nacional. En un nivel
intermedio, con alrededor de 95% se sitGan Concepcidn, Alto Parand, San Pedro e ItapUla. Los
niveles mds bajos corresponden a Alto Paraguay, Canindeyd, Amambay, Presidente Hayes,
y, en especial, Boquerdn, donde el indicador se reduce a 86%.

En términos absolutos, el peso metropolitano es determinante: Central redne 335.320
estudiantes de 6 a 17 afos y Alto Parand 142.639, lo que implica que 4 de cada 10 estudiantes
del pais pertenecen a esos departamentos. Este patron refuerza la presion de los servicios
educativos sobre la infraestructura urbana, pero no debe invisibilizar los rezagos de la zona
del Chaco, donde la cobertura es baja y las condiciones de acceso resultan mds adversas
por dispersion territorial y el peso de las comunidades indigenas.

Figura 14
Paraguay. Asistencia escolar de la poblacién de 6 a 17 afios por departamento (%), 2022
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Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacioén y Viviendas, 2022.
Nota: No incluye la categoria "No Informado”

Metodolégicamente, el indicador capta el acceso formal a la educacion, pero no informa
sobre asistencia regular, rezago, repitencia, ni culminacion de ciclos, de modo que su
lectura aislada puede sobreestimar la efectividad del derecho a la educacion.

La lectura de este indicador permite dimensionar la cobertura de la educacién bdsica y
media, aunque deja fuera aspectos de calidad y continuidad en la trayectoria escolar; los
diferenciales territoriales pueden estar influidos por factores de accesibilidad, dispersion
poblacional y peso relativo de comunidades indigenas. No deja de ser un dato para resaltar
el porcentaje de poblacién que por su edad debiera estar asistiendo a un establecimiento
educativo y por alguna razén ya no asiste, nunca asistié o se desconoce su condicion de
asistencia a un establecimiento de educacién formal que a nivel pais alcanza al 4%, pero en
los departamentos de Presidente Hayes y Boquerdn esa cifra supera el 10% de la poblacion
de nifas, ninos y adolescentes.



© 5.2.3. Nivel de educacion de la poblacion de 6 a 17 afios de edad que asiste a una
institucion de ensefianza formal

Elindicador refiere a la distribucidn de la poblacién de 6 a 17 anos que asiste actualmente a
una institucién de ensefianza formal segun el nivel en el que se encuentra. A nivel nacional,
la mayoria cursa la educacién primaria en su primer y segundo ciclo (623.689 personas,
55% del total), seguida por el tercer ciclo de la educacién escolar basica (265.111 personas,
23%) y la educaciéon secundaria (163.610 personas, 14%). La proporcién que asiste a
educacioén inicial (80.627 personas) representa 7%, mientras que quienes asisten a "otros
programas?®" son menos de 3.000 personas (0,3%) (Figura 15).

El gradiente territorial muestra diferencias relevantes. Los departamentos metropolitanos
como Central y Asuncidn replican la estructura nacional, con una base amplia en primaria
y un 15% en secundaria, pero con cierta mayor participacion en educacién inicial (8% en
Central). En contraste, Boquerdn y Alto Paraguay exhiben proporciones altas en educacion
inicial (10% y 7%, respectivamente) y bajas en secundaria (7% y 9%), lo que sugiere
dificultades en la continuidad de trayectorias. Amambay, Canindeyl y Presidente Hayes
concentran entre el 21% y el 23% de su poblaciéon en primaria tercer ciclo, pero con una
secundaria reducida (11-13%), reflejando un transito educativo mas fragil. Departamentos
como Paraguari y NeembucU, en cambio, muestran mayores proporciones en secundaria
(16-17%), lo que puede estar asociado a mejores condiciones de retencién hacia los niveles
superiores.

Figura 15
Paraguay. Poblacion de 6 a 17 afos que asiste a una institucion de ensefianza formal por
departamento, segin nivel de educacién (%), 2022
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En términos absolutos, Central concentra 335.320 estudiantes, Alto Parand 142.639
estudiantes y Asuncion 67.183 estudiantes, lo que significa que casi la mitad de la matricula
de 6 a 17 afos del pais se ubica en estos tres departamentos. Esta concentracion plantea
una presion significativa sobre la infraestructura escolar, sobre todo urbana, mientras que,
en el Chaco, a pesar del menor volumen absoluto, la combinacion de trayectorias mads
cortas y dispersion territorial impone desafios distintos ligados al acceso, a la cobertura
intercultural y a la atenciéon de servicios educativos en los primeros niveles, de suma
importancia para el cuidado y proteccién de la infancia.

5.2.4. Nifias, nifios y adolescentes fuera de la escuela

Este indicador identifica a las nifas, nifos y adolescentes de 6 a 17 afos que no asisten a
una institucién educativa formal, ofrece una mirada precisa sobre las brechas adn
presentes en el derecho a la educacidn en Paraguay. De acuerdo con el Censo 2022, el 4,4%
de este grupo, unas 52.002 personas, se encuentra fuera del sistema escolar (Figura 16).
Aunque la asistencia es mayoritaria, esta cifra revela que decenas de miles de trayectorias
educativas estdn hoy interrumpidas o no iniciadas, o que exige comprender las causas y
caracteristicas territoriales de esta exclusion.

Las diferencias entre departamentos son claras y reproducen la geografia persistente de
las desigualdades. En los territorios mds urbanizados y con mayor concentracion de servi-
cios educativos, tales como Asuncidn, Central, Misiones, Paraguari, Guaird y Cordillera, la no
asistencia se ubica por debajo del promedio nacional, con valores cercanos al 3% o 4%. En
el extremo opuesto, los departamentos del Chaco y los de frontera muestran niveles mucho
mdas elevados. Boquerdn alcanza casi el 15% de no asistencia, Presidente Hayes supera el 11%
y Alto Paraguay se aproxima al 9%. Amambay y Canindeyld también exhiben valores por
sobre el promedio, lo que coincide con hallazgos regionales que sefialan que la dispersion
rural, la infraestructura limitada y las restricciones econémicas elevan la probabilidad de
quedar fuera de la escuela (UNESCO, 2016).

Figura 16
Paraguay. Poblacioén de 6 a 17 afos que no asiste a una institucion de ensefianza formal,
por departamento, segin nivel de educacién (%), 2022
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Estas diferencias expresadas en términos de volimenes, implicaria que por ejemplo
Central, pese a presentar uno de los porcentajes mds bajos del pais, rene mas de 14.600
nifas, nifos y adolescentes que no asisten a la escuela, nUmero superior al total de no
asistentes en varios departamentos chaquenos. Este contraste ilustra un punto central: la
politica educativa debe ser simultGneamente sensible a la escala demogrdafica y al grado
de vulnerabilidad. Alli donde la tasa es alta, la intervencion debe adaptarse a contextos
rurales y dispersos, mientras que en dreas densamente pobladas se exige operar a gran
escala para evitar que los avances educativos queden opacados por el volumen absoluto
del rezago.

La investigacién regional coincide en que la exclusién escolar adolescente suele estar
asociada a responsabilidades domeésticas, pobreza, trabajo adolescente y dificultades
acumuladas en la trayectoria educativa previa (UNICEF, 2023). En Paraguay, los patrones
territoriales observados son compatibles con estos determinantes: las dreas rurales
enfrentan mayores costos de acceso y menor disponibilidad de servicios, mientras que los
hogares urbanos pobres pueden experimentar barreras de otra naturaleza, como la
necesidad de contribuir al ingreso familiar o la falta de acompanamiento educativo. La
persistencia de esta brecha sefiala que, mdas alld del avance general en la cobertura, adn
subsisten desigualdades estructurales que requieren intervenciones publicas sostenidas y
territorialmente diferenciadas.

En conjunto, la lectura del indicador muestra un panorama complejo: el pais se acerca a la
universalizacion, pero todavia conviven territorios con casi plena cobertura con otros donde
una fraccidn considerable de nifias, nifos y adolescentes permanece fuera del sistema.
Abordar esta heterogeneidad resulta fundamental para garantizar que el derecho a la
educacién no dependa del lugar de residencia, del origen social ni de las condiciones
materiales de cada hogar.

(¥) Nifiez y adolescencia que presentan alguna condicién de discapacidad

La discapacidad constituye un desafio transversal en el desarrollo social y educativo, con
manifestaciones diferenciadas segun edad, territorio y contexto. En Paraguay, el Censo 2022
reporta que 299.839 personas de 5 afnos y mads, es decir aproximadamente el 5,3% de esa
poblacién, declararon tener alguna limitacién funcional persistente (visual, motriz, auditiva
o de cuidado personal). En esa poblacién general con discapacidad, la limitacién visual
predomina (57,9%), seguida de la motriz (55,5%), la de cuidado personal (27,6%) y la
auditiva (23,5%) (INE, 2022). A nivel regional, UNICEF estima que casi 19,] millones de nifios
con discapacidad viven en América Latina y el Caribe, lo que evidencia la magnitud del
desafio educativo y social en la infancia (UNICEF, 2021a).

El Censo 2022 permite identificar que un 1,5% de las nifas, nifios y adolescentes de 5 a 17
anos presenta al menos una dificultad severa o total para realizar actividades motrices,
visuales, auditivas o de cuidado personal. Esto equivale a unas 21 mil personas a nivel
nacional. Entre quienes declararon alguna limitacion, las mds frecuentes son las de tipo
visual (57,2%), seguidas por las relacionadas con las del cuidado personal (51,7%), las
motrices (45,5%) y las auditivas (29%) (Tabla 3). Dado que una misma persona puede
reportar mds de una dificultad, los porcentajes no son excluyentes y reflejan la coexistencia
de diferentes tipos de discapacidad dentro del mismo grupo.

En el plano territorial, las mayores prevalencias se registran en Presidente Hayes (1,9%),
Asuncion (1,8%) y Central (1,7%), mientras que las proporciones mds bajas se observan en
Alto Paraguay, Concepcion, San Pedro, Canindeyd y Guaird con 1,2%.



Este patron puede no responder Unicamente a factores demogrdéficos, sino también a
diferencias en el reconocimiento y la deteccidon de las discapacidades, o que puede
implicar una subdeclaracion en dreas rurales o menos urbanas, donde el acceso al
diagnéstico es limitado y las barreras culturales o linguisticas pueden influir en la respuesta
censal.

La estructura interna de las discapacidades muestra predominio de las limitaciones
visuales en casi todo el pais, con los valores mds altos en Misiones (34,2%), Central (34,1%) y
Asuncion (34,4%). Las dificultades motrices rondan una cuarta parte de los casos, con
maximos en Canindeyd (28,9%) y San Pedro (28,3%). Las discapacidades auditivas se
mantienen estables entre 13% y 17% en la mayoria de los departamentos, mientras que las
limitaciones para el cuidado personal alcanzan proporciones elevadas en Alto Paraguay
(35,6%) y Concepcién (311%), posiblemente asociadas a contextos de vulnerabilidad y
menores apoyos familiares o institucionales.

Tabla 3
Paraguay. Poblacion de 5 a 17 afios con discapacidad por tipo de discapacidad, segin
departamento (%), 2022

Departamento I?oblaclo.n con Visual Cuidado Motriz Auditiva
discapacidad (*) personal
Total pais 1,5 57,2 51,7 45,5 29,0
Presidente Hayes 1,9 68,2 74,0 67,7 53,5
Asuncion 1,8 63,6 51,2 41,5 28,8
Central 1,7 61,5 49,3 41,8 27,6
Misiones 1,6 55,1 421 41,5 22,3
ltapua 1,6 57,6 49,6 49,2 32,0
Neembuct 1,6 55,9 52,4 44,5 28,2
Alto Parana 1,5 61,1 54,0 46,5 32,9
Boquerodn 1,4 57,7 66,9 59,3 48,0
Caazapa 1,4 46,6 47,2 422 23,9
Cordillera 1,4 52,2 55,0 47,3 29,1
Caaguazu 1,4 50,3 51,4 45,7 25,5
Amambay 1,4 53,4 51,1 46,7 28,0
Paraguari 1,3 52,7 51,4 42,7 19,9
Guaira 1,2 49,1 52,6 46,2 26,6
Canindeyu 1,2 51,1 54,4 55,9 31,9
San Pedro 1,2 43,6 49,8 45,6 22,5
Concepcion 1,2 46,6 54,8 48,2 26,6
Alto Paraguay 1,2 491 67,3 47,3 25,5

Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacién y Viviendas, 2022.
* Se refiere a la poblacién que tiene alguna dificultad o limitacién, ya sea motriz, visual, auditiva o de cuidado personal, y respondié: no puede
hacerlo o que si tiene mucha dificultad.

En comparacion con la poblacién total, la incidencia de discapacidad en la nifiez y
adolescencia es sensiblemente menor, lo que concuerda con el perfil etario del fendmeno.
Sin embargo, esta menor frecuencia no implica una menor relevancia social, ya que los
casos detectados suelen requerir apoyos educativos y sanitarios especificos para
garantizar la inclusidn y la continuidad escolar.

Desde el punto de vista metodoldgico, la medicidén se sustenta en el enfoque del Grupo de
Washington, que capta las dificultades funcionales severas a través de preguntas de
autodeclaracién. No obstante, la precision del indicador puede verse afectada por factores
de interpretacién, subregistro en hogares rurales o diferencias culturales en la nociéon de
discapacidad, por lo que los resultados deben considerarse como estimaciones de
prevalencia.
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(@ Trabajo adolescente

La participacion de nifas, nifos y adolescentes en actividades laborales anticipa tanto
oportunidades como riesgos para su desarrollo integral. En particular, el tramo de 15 a 17
anos se ubica en una frontera clave entre la educacion y el mundo del trabajo: es una etapa
en la que comienzan a configurarse trayectorias formativas, laborales y de autonomia
econémica. El presente apartado examina esta transicidn en el contexto paraguayo,
partiendo de la condicién de actividad laboral de este segmento etario segun el Censo
Nacional de Poblacién y Viviendas 2022 y la desagregaciéon departamental
correspondiente.

Asimismo, se inserta el andlisis en un marco regional: en América Latina y el Caribe,
alrededor de 8,2 millones de nifas, ninos y adolescentes de entre 5 y 17 afnos se encontraban
en situacién de trabajo infantil en 2020 (OIT y UNICEF, 2021). Esta cifra da valor de escala al
fendbmeno y subraya la necesidad de comprender no solo cudntos adolescentes trabajan,
sino en qué condiciones, en qué actividades, con qué compatibilidad educativa y con qué
implicaciones para sus derechos y futuro. En ese sentido, la insercién temprana en el
mercado laboral puede representar para algunos una estrategia familiar de apoyo al
ingreso, pero también para muchos otros una interrupcion de su proceso formativo.

El indicador principal de esta seccién, la proporcidon de adolescentes de 15 a 17 afos que
estd incorporada a la fuerza de trabajo, permite medir la magnitud de la actividad
econdmica juvenil formal o informal, pero no por si solo la intensidad, calidad o
voluntariedad de dicha incorporacion. La Organizacion Internacional del Trabajo destaca
que erradicar el trabajo infantil en todas sus formas es un objetivo central de la Agenda
2030: la meta 8.7 establece que “para 2025 se ponga fin al trabajo infantil en todas sus
formas” (OIT, 2022). Esa ambicién exige un conocimiento detallado de los patrones
nacionales y subnacionales, de las brechas de género, del tipo de actividades y de las
trayectorias educativas que se combinan o se interrumpen.

Para Paraguay, el andlisis departamental revela heterogeneidades importantes en la
participacion laboral adolescente, en la tasa de ocupacidon y en las diferencias entre
hombres y mujeres. Estas diferencias permiten visibilizar no solo “cudntos” sino “quiénes”
trabajan, en qué contexto familiar o territorial y con qué implicaciones en términos
educativos y de derechos. Al ubicarse este apartado en un enfoque de poblacion vy
desarrollo, se atenderd de modo particular a la interseccion entre educacidn, trabajo,
género y territorio. Con ello, se busca aportar evidencia a la formulacién de politicas que
promuevan la proteccién de los derechos de adolescentes, la compatibilizacién del estudio
y el trabajo y la construccion de trayectorias de vida mds equitativas y promotoras de
capital humano.

5.4.1. Participacion laboral adolescente

El andlisis de este indicador atane a adolescentes de 15 a 17 afos, para quienes el Censo
2022 permite captar la insercién laboral efectiva. A nivel nacional, 28,9% de la poblacion de
15 a 17 ainos forma parte de la fuerza de trabajo, ya sea en su condicidon de ocupada o
desocupada, mientras que el 70,8% permanece fuera de ella (Tabla 4).

Entre quienes integran la fuerza laboral, el 95,5% se encuentra ocupada y el 45% en
situacién de desempleo. Este patron indica una participacion econémica acotada de los
adolescentes, aunque no marginal, que involucra a cerca de una tercera parte del grupo
etario.

La incorporacidn de la razén de género en el andlisis muestra una desigual participacion
entre hombres y mujeres. Del total de adolescentes ocupados, 61,9% son hombres (53.047
personas) y 38,1% mujeres (32.639 personas), lo que implica una razén de 1,6 hombres por
cada mujer ocupada. Esta disparidad confirma la persistencia de una brecha de género en
la insercién laboral temprana, que se reproduce en casi todos los departamentos del pais.



En Paraguay, los hombres de 15 a 17 afos integran la fuerza de trabajo en una proporcion
significativamente mayor que las mujeres, lo que refleja una diferencia en la participacion
laboral persistente marcada por el sexo y un acceso desigual a las oportunidades
econémicas. Las adolescentes presentan una participacion mds reducida en relacién a sus
pares hombres y posiblemente en otro sector de las actividades. Tradicionalmente, la
insercion femenina a estas edades se vincula con tareas domésticas o de cuidado no
remuneradas, que escapan al registro censal y no se contabilizan dentro del trabajo formal.
Esta brecha de género en la participacion econdmica temprana reproduce patrones
estructurales de desigualdad que comienzan a consolidarse durante la adolescencia y que
condicionan la autonomia econémica futura. La menor presencia de mujeres jévenes en el
mercado laboral no implica necesariamente menor carga de trabajo, sino una distribucién
desigual de las responsabilidades productivas y reproductivas.

Tabla 4
Paraguay. Poblacién de 15 a 17 afios por condicién de actividad laboral, segin departamento (%),
2022

Poblacion dentro| Poblacion fuera Fuerza de trabajo Razén de

Departamento | de lafuerzade | de lafuerzade |No reportado . .

trabajo trabajo Ocupada Desocupada género(’)
Total pais 28,9 70,8 0,3 95,5 4,5 1,60
Amambay 41,3 58,0 0,8 95,9 4,1 1,67
Canindeyu 37,7 61,5 0,8 94,6 54 1,66
Alto Parana 35,6 64,2 0,2 96,1 3,9 1,38
Caaguazu 32,6 67,1 0,3 94,8 52 1,97
Concepcion 31,8 68,2 0,0 95,8 4,2 1,71
San Pedro 29,4 70,5 0,2 94,5 55 1,97
Guaira 29,0 70,9 0,1 94,8 52 1,98
Presidente Hayes 27,8 68,6 3,6 92,7 7,3 1,59
Caazapa 27,0 72,7 0,3 92,9 7.1 2,23
Alto Paraguay 26,8 67,5 57 91,1 8,9 2,06
ltaptia 26,6 73,3 0,0 92,6 7.4 1,83
Central 26,3 73,7 0,0 96,8 3.2 1,41
Misiones 26,1 73,9 0,0 95,7 4,3 1,73
Asuncién 25,1 74,9 0,0 97,0 3,0 1,25
Boquerén 24,6 67,7 7,7 93,4 6,6 1,61
Paraguari 22,2 77,8 0,0 94,2 5,8 1,54
Cordillera 21,8 78,2 0,0 96,5 3,5 1,91
Neembucu 18,8 81,2 0,0 94,0 6,0 1,69

Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacién y Viviendas, 2022.
(*)Calculado como la relacién entre hombres ocupados dividido mujeres ocupadas.

A nivel departamental se observan diferencias importantes: los mayores niveles de
participacion juvenil se observan en Amambay (41%), Canindey (38%) y Alto Parand (36%),
lo que coincide con dareas de alta dindmica agricola. En cambio, los valores mds bajos se
registran en Neembuct (19%), Cordillera (22%) y Paraguari (22%). La tasa de desocupacion
es relativamente homogéneaq, oscilando entre 3% y 7%, aunque asciende a 8,9% en Alto
Paraguay, donde el tamafio poblacional reducido y la informalidad pueden incidir en la
variabilidad. Estos contrastes territoriales sugieren que la insercion laboral adolescente
mantiene un fuerte componente estructural, asociado tanto a las oportunidades locales de
empleo como a las estrategias familiares de generacion de ingresos.



Desde una perspectiva demogrdfica, la insercion temprana en el mercado laboral suele
asociarse a discontinuidades educativas y a trayectorias formativas truncas. La
coexistencia de alta asistencia escolar (*90%) con una participaciéon laboral cercana al 30%
podria sugerir un grado significativo de compatibilizacion entre estudio y trabajo, aunque
probablemente bajo condiciones de precariedad o ayuda familiar no remunerada. Esta
dualidad refleja tensiones entre el tiempo educativo y el tiempo econdmico, que
condicionan la acumulacién de capital humano y pueden perpetuar ciclos de desigualdad.

Metodolégicamente, el indicador capta la condicién de actividad a partir del censo en la
semana de referencia, por lo que no distingue intensidad horaria ni calidad ocupacional. En
consecuencia, los valores deben interpretarse como una aproximacion a la magnitud del
fendbmeno, mdas que como una medicion estricta de empleo juvenil. La informacion censal
permite estimar la participacion, pero no la naturaleza ni estabilidad del vinculo laboral, lo
que refuerza la necesidad de complementar con encuestas especificas sobre empleo
adolescente que comprendan también a poblacién mds joven.

5.4.2. Adolescentes que dedicaron tiempo a la chacra, la cria de animales o la pesca
para el consumo del hogar

El Censo Nacional de Poblacion y Viviendas 2022 permite aproximar la magnitud del trabajo
no remunerado que realizan adolescentes en actividades de autoconsumo, entendidas
como aquellas destinadas a la produccion de bienes o servicios para el uso propio del
hogar, sin mediacidon del mercado. Este tipo de participaciéon laboral, frecuentemente
invisibilizada en los registros tradicionales, constituye una forma relevante de trabajo
infantil o adolescente, especialmente en contextos rurales donde la economia doméstica y
la auto subsistencia siguen teniendo un peso estructural.

A nivel nacional, el 5% de la poblacién de 15 a 17 afios declara haber realizado actividades
de autoconsumo en la semana censal, lo que equivale a mds de 16.000 adolescentes
(Figura17).

Aunque el porcentaje es moderado en términos agregados, su distribucion territorial
muestra marcadas diferencias. Los valores mads altos se registran en los departamentos de
Caazapé (18%), San Pedro (12%) e Itapua (11%), todos con fuerte componente rural y agricola.
En cambio, Asuncién y Central presentan los niveles mas bajos (1%), lo que refleja la menor
incidencia de este tipo de tareas en entornos urbanos y con economias no agropecuarias.

Figura 17
Paraguay. Poblacion de 15 a 17 afios que dedicé tiempo a la chacra, la cria de
animales o a la pesca para el consumo del hogar, por departamento (%), 2022

Caazapa 17,9
San Pedro 12,0
Itapla 11,0
Caaguazu 8,8
Paraguari 8,5
Canindeyu 8,3
Guaira 8,3
Misiones 8,0
Concepcidn 7,4
Total pais 5,4
Neembucu 5,2
Cordillera 51
Alto Parana 3,6

Amambay
Boquerdn
Presidente Hayes
Alto Paraguay
Central

Asuncién

2,5
1,9
1,9
1,9

1,1

0,6

Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacién y Viviendas, 2022



Estas brechas departamentales confirman la estrecha relacién entre el autoconsumo y la
estructura productiva local. En las dreas rurales, el trabajo familiar no remunerado forma
parte de las estrategias de supervivencia de los hogares, donde las y los adolescentes
participan en tareas agricolas, de cria de animales, recoleccién o elaboracién de alimentos
para el consumo propio (FAO y OIT, 2023). Dichas actividades, aunque no constituyen
empleo formal, implican carga de trabajo y exposicién a riesgos similares a los del trabajo
infantil, y en muchos casos se combinan con asistencia escolar.

Desde una perspectiva de derechos, el involucramiento de adolescentes en tareas de
autoconsumo plantea desafios para las politicas publicas. La OIT advierte que una parte
significativa del trabajo infantil en América Latina se desarrolla en el dmbito familiar y en
actividades agricolas de subsistencia, donde resulta dificil distinguir entre colaboracién
doméstica y trabajo econdémico (OIT y UNICEF, 2021). En Paraguay, este limite difuso entre
ayuda familiar y trabajo productivo exige fortalecer las estrategias de sensibilizacién y
registro, particularmente en los departamentos con mayor ruralidad.

El indicador también presenta un sesgo de género que no puede ignorarse: si bien los datos
censales no desagregan aqui por sexo, la evidencia regional sugiere que los hombres
tienden a participar mdas en labores agricolas y las mujeres en tareas de cuidado o
transformacién de alimentos dentro del hogar (CEPAL y UNICEF, 2025). En ambos casos,
estas actividades inciden en la carga total de trabajo adolescente y en la distribucién
desigual del tiempo entre estudio y produccion.

Metodolégicamente, el censo capta el autoconsumo a partir de la pregunta sobre
produccién para uso propio en la semana de referencia, por lo que no mide ni la intensidad
ni la frecuencia de la actividad. Aun con este limite, los datos resultan valiosos para
dimensionar una forma de trabajo juvenil que escapa al registro del empleo formal y que
requiere abordajes especificos en las politicas de proteccién social, desarrollo rural y
erradicacion del trabajo infantil.

(X3 condiciones de vida de la infancia y adolescencia

El bienestar de nifias, ninos y adolescentes depende en gran medida de las condiciones
materiales y simbdlicas en las que transcurre su vida cotidiana. Los hogares constituyen el
principal entorno de socializacién, cuidado y desarrollo, y sus caracteristicas estructurales
reflejan de manera directa las oportunidades y restricciones que enfrentan las nuevas
generaciones. En América Lating, pese a los avances de las ultimas décadas, la pobreza
infantil y las carencias habitacionales continian afectando de forma desproporcionada a
la niflez, especialmente en contextos rurales, indigenas y de bajos ingresos (CEPAL y UNICEF,
2023).

La evidencia regional muestra que los hogares con presencia de nifds, niRos Yy
adolescentes enfrentan tasas de pobreza mads elevadas que el promedio poblacional. En
2022, el 46,5% de las personas de 0 a 17 afos vivia en hogares en situacién de pobreza en
América Lating, frente al 30% del conjunto de la poblacion (CEPAL, 2023b). Estas cifras
expresan no solo desigualdades de ingreso, sino también déficits persistentes en el acceso
a servicios bdsicos, infraestructura, vivienda adecuada y tecnologias esenciales para la
participacién social y educativa. El Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia advierte
que tales privaciones combinadas configuran una forma de “pobreza multidimensional
infantil”, que limita la expansiéon de capacidades y la garantia de derechos (UNICEF, 2023).



En Paraguay, las condiciones de vida de la infancia y la adolescencia presentan un
panorama heterogéneo y estrechamente vinculado a la estructura territorial y social. Los
datos del Censo Nacional de Poblacién y Viviendas 2022 permiten observar la incidencia de
déficits de vivienda, hacinamiento y necesidades bdsicas insatisfechas (NBI) en hogares
donde residen nifas, nifos y adolescentes. A ello se suma la brecha digital, expresada en el
desigual acceso a internet y telefonia mévil, que amplia las desigualdades educativas y de
insercion social, particularmente en dreas rurales o de menor densidad poblacional (Banco
Mundial, 2023a).

El andlisis de este apartado se centra en cuatro dimensiones complementarias: la calidad
de la vivienda, el hacinamiento, las necesidades bdsicas insatisfechas y el acceso a
tecnologia. Cada una de ellas aporta una mirada especifica sobre la capacidad de los
hogares para ofrecer un entorno adecuado de desarrollo. En conjunto, permiten aproximar
un diagnéstico integral de las condiciones de vida de nifas, nifos y adolescentes,
entendidas no solo como un reflejo del bienestar presente, sino también como un factor
estructurante de la movilidad social futura.

El abordaje propuesto parte de un enfoque de derechos humanos y desarrollo humano
sostenible, reconociendo que las desigualdades materiales de la infancia no son solo
consecuencia de la pobreza econdmica, sino expresion de una distribucién desigual del
bienestar y de la proteccién social. Tal como sostiene la CEPAL (2023), garantizar
condiciones de vida dignas en la infancia es una condicion indispensable para romper la
transmisién intergeneracional de la pobreza y avanzar hacia sociedades mds equitativas.

5.5.1. Hogares con presencia de nifias, nifos y adolescentes con NBI

A nivel nacional, el 16% de los hogares con nifas, nifos y adolescentes presenta al menos
una necesidad bdasica insatisfecha (NBI), segin los resultados del Censo Nacional de
Poblacién y Viviendas 2022 (Figura 18). Esta proporcion equivale a mds de 285.000 hogares
en situacion de privacidon estructural, lo que revela la persistencia de condiciones
materiales deficitarias que afectan directamente el bienestar de la nifiez y adolescencia.

Metodolégicamente, este indicador se calcula como el porcentaje de hogares con
poblacién de 0 a 17 afos que presentan al menos una carencia en las dimensiones del
sistema NBI, segdn la definicidn armonizada por la CEPAL (2019). Si bien no cuantifica la
intensidad de la privacion, permite estimar la extension del déficit social que afecta a la
poblacion infantil y adolescente en Paraguay, ofreciendo una medida sintética de la
desigualdad estructural y del rezago territorial.

Las brechas territoriales son significativas. En el Chaco paraguayo, los niveles de privacion
son especialmente elevados: Boquerdn alcanza 48%, Alto Paraguay 38% y Presidente Hayes
35% de los hogares con al menos una NBI. Estas cifras cuadruplican el promedio nacional y
reflejan un patrén de desigualdad histérica asociado a limitaciones en la infraestructurag,
baja cobertura de servicios bdasicos y dispersion territorial (ONU-Habitat, 2023). La CEPAL
(2023, p. 122) ha seralado que en estas areas la vulnerabilidad infantil se asocia con el
aislamiento geogrdfico y las restricciones en el acceso a salud, educacion y vivienda de
calidad.

En la region Oriental, la incidencia de NBI es mds heterogénea. Los valores mds altos
corresponden a Amambay (23%), Concepcién (21%), Canindeyl (21%) y Caazapd (20%),
departamentos con fuerte base agropecuaria y persistente desigualdad rural. En contraste,
los niveles mds bajos se observan en Asuncién (9%) y Misiones (12%), lo que denota un
efecto protector relativo de la urbanizacién y de mejores condiciones de infraestructura
social. No obstante, la magnitud de hogares afectados en el Departamento Central —mas
de 66.000 hogares con NBI— convierte a esta zona en el principal foco de déficit en términos
absolutos.
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Figura 18
Paraguay. Hogares con poblacién de 0 a 17 afios con al menos una Necesidad
Bdsica Insatisfecha por departamento (%), 2022

Boquerdn 48,5
Alto Paraguay 37,7
Presidente Hayes 35,0
Amambay 23,2
Concepcién 21,5
Canindeyu 21,4
Caazapa 20,0
San Pedro 18,7
Caaguazu 17,8
Alto Parana 17,3
Total pais 16,1
Guaira 15,2
Itapua 14,8
Paraguari 13,9
Cordillera 13,8
Neembuct 13,2
Central 12,9
Misiones 12,5
Asuncién 9,1

Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacién y Viviendas, 2022.

El indicador de NBI refleja una aproximacion multidimensional de la pobreza estructural, al
incluir privaciones en vivienda, hacinamiento, educacion, servicios sanitarios y capacidad
econdémica (CEPAL, 2019). Su uso es particularmente relevante para la infancia, dado que
las privaciones acumuladas en etapas tempranas tienden a reproducirse intergeneracio-
nalmente y condicionan las oportunidades futuras (UNICEF, 2023). La CEPAL (2023) enfatiza
que los hogares con ninos y adolescentes concentran la mayor carga de pobreza estructu-
ral en América Latina, fendmeno que se mantiene a pesar de los avances en cobertura
educativa y transferencias monetarias.

Desde una perspectiva de derechos, la presencia de NBI en hogares con poblacion infantil
y adolescente supone una vulneraciéon directa del articulo 27 de la Convencidn sobre los
Derechos del Nifio (1989), que reconoce el derecho a un nivel de vida adecuado. La eviden-
cia del Banco Mundial (2023b) y del ONU-Hébitat (2023) refuerza que la mejora de las con-
diciones habitacionales y del acceso a servicios bdsicos son componentes esenciales de
las politicas de inclusién social orientadas al cumplimiento del ODS 1 (Fin de la pobreza) y
del ODS 11 (Ciudades y comunidades sostenibles).

5.5.2. Hogares con poblacion de 0 a 17 afios con NBI en calidad de la vivienda

Figura 19
Paraguay. Hogares con poblacion de 0 a 17 afios con NBI en calidad de la
vivienda por departamento (%), 2022

Alto Paraguay 24,1
Boquerdn 20,2
Presidente Hayes 19,6
Amambay 14,5
Concepcién 12,5
San Pedro 11,8
Caazapa 11,3
Canindeyu 11,2
Cordillera 11,1
Central 11,0
Total pais 10,7
Caaguazu 10,2
Paraguari 9,6
Guaira 9,4
Asuncion 8,9
Alto Parana 8,7
Neembucu 8,5
Itapua 7,8
Misiones 7,7

Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacioén y Viviendas, 2022.



Metodolégicamente, este indicador capta la proporcién de hogares con al menos una
persona de 0 a 17 afios, por lo que no distingue el nUmero de integrantes ni la composiciéon
familiar interna. Sin embargo, su distribucion territorial ofrece una medida indirecta de la
carga potencial sobre los sistemas de proteccidn y cuidado, especialmente en
departamentos con alta densidad de hogares con nifas, ninos y adolescentes.

En relaciéon a los hogares con NBI, a nivel nacional, el 10,7% de los hogares con nifias, nifos y
adolescentes en Paraguay presenta necesidades bdsicas insatisfechas (NBI) en la calidad
de la vivienda (Figura 18). Este indicador sintetiza carencias estructurales en materiales de
construccién, tipo de techo, piso y/o paredes y acceso a servicios esenciales, dimensiones
que la literatura reconoce como determinantes del bienestar infantil y del desarrollo
saludable (CEPAL, 2023; ONU-Hdbitat, 2023).

Las diferencias territoriales son marcadas. Los mayores porcentajes de hogares con NBI en
la calidad de la vivienda se registran en los departamentos del Chaco paraguayo: Alto
Paraguay (24%), Boquerén (20%) y Presidente Hayes (20%). En estos territorios, la
precariedad constructiva se combina con una dispersién poblacional elevada, dificultades
de acceso a servicios bdsicos y una infraestructura limitada, condiciones que
histé)ricomente han configurado una vulnerabilidad estructural del habitat (ONU-Habitat,
2023).

En la regiéon Oriental, la incidencia promedio oscila entre 8% y 14%, destacndose Amambay
(14%), Concepcion (13%) y San Pedro (12%) como los departamentos con mayor proporcion
de viviendas deficitarias entre hogares con poblacién infantil y adolescente. En cambio,
ltapUa, Misiones y Asuncion presentan los valores més bajos (entre 8% y 9%), lo que sugiere
una mejor dotacién de infraestructura y servicios urbanos, aunque no necesariamente
ausencia de desigualdad interna.

En términos absolutos, Central concentra el volumen mds alto de hogares afectados: 32.218
hogares con NBI en calidad de vivienda, equivalente a casi una tercera parte del total
nacional. Este dato refleja que, si bien la incidencia porcentual no es la mds elevada, la
magnitud poblacional convierte a esta zona en un ndcleo critico desde el punto de vista de
las politicas habitacionales.

Desde una perspectiva de derechos, el déficit habitacional infantil constituye una privacion
esencial del bienestar y un obstaculo para el cumplimiento del Objetivo de Desarrollo
Sostenible 11 “Ciudades y comunidades sostenibles”, asi como del articulo 27 de la
Convencién sobre los Derechos del Nifio (1989), que reconoce el derecho de todos los nifios
y nifas a un nivel de vida adecuado, incluyendo una vivienda digna. La CEPAL (2023)
advierte que las privaciones habitacionales tempranas no solo reflejan desigualdades
estructurales, sino que pueden consolidar desventajas intergeneracionales cuando se
asocian a pobreza y a limitaciones educativas o laborales de los adultos responsables.

Metodolégicamente, el indicador se calcula como el porcentaje de hogares con poblacion
de 0 a 17 anos que presentan NBI por déficit en calidad de la vivienda, segun los criterios
censales de materiales predominantes de paredes, techos o pisos (INE, 2022). Esta
definicién sigue las recomendaciones de CEPAL (2019) y ONU-Hdbitat (2023) sobre
medicién de privaciones habitacionales severas. Si bien el indicador no capta la percepcidn
subjetiva de bienestar ni la calidad ambiental del entorno, permite dimensionar la
precariedad estructural del hdbitat infantil en el pais y orientar politicas territoriales de
mejoramiento habitacional y equidad urbana.



5.5.3. Hogares con presencia de nifias, nifios y adolescentes con hacinamiento

El indicador se construye con base en la relacion entre nimero de personas y dormitorios
disponibles, aplicando el umbral de mds de tres personas por dormitorio, conforme a las
recomendaciones de la CEPAL (2019). Si bien no incorpora otros factores de confort o cali-
dad ambiental, constituye una medida robusta de presion demogrdéfica sobre el espacio
domeéstico, particularmente relevante en la evaluacidn de privaciones multidimensionales
de la nifez y la adolescencia.

En el pais, 3% de los hogares con nifias, nifos y adolescentes presenta hacinamiento, es
decir, mds de tres personas por dormitorio. Aunque el promedio nacional parece bajo, este
valor equivale a més de 31.000 hogares con menores de edad en condiciones de alta densi-
dad habitacional (Figura 20), lo que representa un riesgo directo para la salud, la privaci-
dad y el rendimiento educativo infantil.

Las diferencias territoriales son claras: los departamentos del Chaco, Boquerdn (9%), Alto
Paraguay (9%) y Presidente Hayes (8%), exhiben las tasas mds elevadas, triplicando el
promedio nacional. La escasez de viviendas adecuadas, la dispersiéon geogrdfica y los
costos logisticos de materiales y servicios en la regién explican buena parte de esta
concentracién (ONU-Hébitat, 2023). En contraste, los valores mds bajos corresponden a
Guaird, Misiones, ltapua y Neembucu (2%), donde predomina una estructura habitacional
mas estable y menor densidad por vivienda.

Figura 20
Paraguay. Hogares con poblacién de 0 a 17 afios con hacinamiento por departamento (%), 2022

Boqueron 9,3
Alto Paraguay 8,6
Presidente Hayes 8,1
Concepcion 4,1
Amambay 3,8
Caazapa 3,6
San Pedro 3,6
Canindeyu 3,3
Cordillera 3,2
Total pais 3,2
Central 3,1
Caaguazu 3,0
Paraguari 2,8
Asuncién 2,7
Alto Parand 2,5
Guaira 2,2
Itapla 2,1
Misiones 2,1

Neembucu 2,0
Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacién y Viviendas, 2022.

En la regién Oriental, Concepcién (4%), San Pedro (4%) y Amambay (4%) mantienen niveles
superiores al promedio, lo que coincide con dreas rurales y menor disponibilidad de
infraestructura habitacional (CEPAL, 2023). En términos absolutos, el Departamento Central,
pese a un porcentaje de 3%, concentra mds de 9.000 hogares en hacinamiento critico, lo
que evidencia la magnitud del problema en dreas urbanas densamente pobladas.

Desde un enfoque de derechos, el hacinamiento infantil constituye una privacién material
grave, vinculada a la seguridad, el descanso y la convivencia. La Convencidn sobre los
Derechos del Nifio (1989) establece que los Estados deben garantizar condiciones habita-
cionales que aseguren el bienestar fisico y emocional. Ademds, la CEPAL (2023, p. 126)
advierte que el hacinamiento severo se asocia con mayor exposicion a enfermedades res-
piratorias y estrés familiar, afectando de forma desproporcionada a los hogares con meno-
res ingresos.
®



5.5.4. Hogares con acceso a tecnologia (internet y telefonia mévil)

Metodolégicamente, este indicador expresa el porcentaje de hogares con poblacidn de 0 a
17 anos que declaran acceso a internet o a telefonia moévil con pantalla tactil, segin el
Censo 2022. Aunque no evalta la velocidad, la estabilidad ni la calidad del servicio,
constituye una medida relevante de infraestructura tecnolégica domeéstica, indispensable
para la equidad educativa y el ejercicio de derechos digitales.

En Paraguay, casi 6 de cada 10 hogares con nifas, nifios y adolescentes (58,9%) disponen
de conexidn a internet, mientras que 9 de cada 10 hogares con nifas, nifos y adolescentes
(90,3%) cuentan con al menos un teléfono celular con pantalla téctil (Tabla 5). Estas cifras
reflejan un avance sustantivo en la expansion de la conectividad, aunque también exhiben
brechas persistentes entre territorios urbanos y rurales, y entre regiones con distinto grado
de desarrollo econémico.

Tabla 5
Paraguay. Hogares con poblacion de 0 a 17 afios con acceso a Tecnhologia de la
Informacién y Comunicacién, segin departamento (%), 2022

Hogares con conexion Hogares con teléfono
Departamento - a internet (%) g celular (%)
Total pais 58,9 90,3
Asuncion 80,4 93,8
Concepcioén 52,3 88,1
San Pedro 394 82,5
Cordillera 35,0 91,0
Guaira 42,1 87,8
Caaguazu 45,9 86,6
Caazapa 38,7 85,0
Itapua 59,9 91,7
Misiones 53,1 91,8
Paraguari 40,3 89,0
Alto Parana 69,8 91,2
Central 69,4 94,4
Neembuct 66,1 93,6
Amambay 61,4 86,9
Canindeyu 50,7 83,0
Presidente Hayes 37,8 85,0
Boquerodn 48,2 82,0
Alto Paraguay 29,8 83,8

Fuente: INE. Censo Nacional de Poblacién y Viviendas, 2022.

Las diferencias territoriales son notorias. En la region Metropolitana (Asuncién y Central), la
conexion a internet alcanza 80% y 69% respectivamente, niveles comparables a los
promedios urbanos de América Latina (CEPAL, 2023). En contraste, los departamentos del
norte y del Chaco, tales como Alto Paraguay (29,8%), Presidente Hayes (37,8%) y Boquerdn
(48,2%), presentan las coberturas mas bajas, asociadas a la dispersién poblacional, los
costos de infraestructura y la limitada penetracién del servicio (Banco Mundial, 2023;
ONU-Hdbitat, 2023).

Entre los departamentos con niveles medios se destacan Itapua (59,9%), Amambay (61,4%)
y Neembucu (66,1%), lo que evidencia una cierta convergencia en territorios con redes
urbanas intermedias. Sin embargo, al considerar la conectividad movil, las brechas tienden
a reducirse: la mayoria de los departamentos supera el 85%, Io que sugiere que el teléfono
celular constituye el principal canal de acceso digital para los hogares con menores de
edad, incluso en dreas rurales. En este caso, San Pedro, Boquerdn, Canindeyl y Alto
Paraguay estdn apenas por debajo de esa cifra.

Desde un enfoque de derechos, el acceso a TIC es un componente esencial del derecho a
la educacién y la informacién, especialmente tras la experiencia de la pandemia de
COVID-19, que acentud la dependencia de la conectividad para sostener la escolaridad y el
contacto institucional. Segdn la UNICEF (2023), las brechas digitales reproducen
desigualdades socioecondmicas y limitan las oportunidades de aprendizaje, afectando en
particular a las ninas y adolescentes de contextos rurales o de bajos ingresos.



Asimismo, la CEPAL (2023, p. 210) subraya que el acceso a internet de calidad y asequible se
ha convertido en un indicador clave de inclusidon social, dado que condiciona la
participacion en la educacion, el empleo y los servicios publicos digitales. En el caso
paraguayo, la amplia disponibilidad de telefonia mévil, pero menor conectividad fijq,
evidencia una transicién tecnoldgica desigual y la necesidad de fortalecer politicas de
conectividad inclusiva y asequible.

(X2 Nifas, nifios y adolescentes indigenas

La caracterizacion de la poblacién indigena en Paraguay requiere un abordaje especifico,
debido tanto a su historicidad propia como a la necesidad de emplear fuentes disefadas
para captar la diversidad étnica, linguistica y territorial del pais. El IV Censo Nacional de
Poblacion y Viviendas para Pueblos Indigenas 2022 constituye la principal fuente
estadistica reciente y ofrece un relevamiento exhaustivo de los 19 pueblos indigenas
distribuidos en cinco familias lingUisticas (Guarani, Lengua Maskoy/Enlhet Enenlhet, Mataco
Mataguayo, Zamuco y Guaicur), con metodologias de trabajo adaptadas a cada territorio
y con participacién directa de lideres y organizaciones indigenas.

En el documento Resultados Finales de Poblacién y Viviendas del IV Censo Nacional
Indigena 2022 enfatiza que la produccién de informacién para los pueblos indigenas debe
ser culturalmente pertinente, con instrumentos disefiados para captar estructuras
familiares, condiciones de vida, movilidad y lengua habitual, aspectos que no pueden ser
adecuadamente representados en censos generales.

El marco normativo refuerza esta necesidad. La Constitucién de la Republica del Paraguay
reconoce la preexistencia étnica y garantiza el derecho a la identidad cultural, la educacién
bilingUe y la propiedad comunitaria (Constitucién de la Republica del Paraguay, 1992, arts.
62-67). A ello se suma la Ley N.° 904/81 Estatuto de las Comunidades Indigenas, que
establece lineamientos de proteccidn territorial y de desarrollo con identidad, asi como la
ratificacién del Convenio 169 de la OIT en 1993, que obliga al Estado a asegurar procesos de
consulta y participacién en todas las politicas que afecten a los pueblos indigenas (OIT,
1989, arts. 6 y 7). Por su parte, la Declaracion de las Naciones Unidas sobre los Derechos de
los Pueblos Indigenas amplia estos principios y establece estdndares minimos de
autodeterminacion, lengua, salud, educacion y derecho a tierras tradicionales (ONU, 2007,
arts. 3,13, 23).

Las desigualdades estructurales que afectan a los pueblos indigenas en Paraguay han sido
documentadas previamente por investigaciones antropoldgicas y demogrdéficas. Estudios
de referencia como los de Melia (2011) sobre la territorialidad Guarani, Stsnik y Chase-Sardi
(1994) sobre diversidad étnica, o Unruh y Kalisch (2003) sobre los pueblos Maskoy,
demuestran que la vulnerabilidad actual no puede desligarse de procesos historicos de
despojo territorial, presién sobre los recursos y limitaciones en el acceso a salud, educaciéon
y servicios bdsicos. Esta perspectiva histérica es coherente con los hallazgos del Censo
Indigena 2022: condiciones habitacionales deficitarias, baja cobertura educativa en
determinados pueblos, desigualdades de género y persistencia de desplazamientos y
movilidad estacional.

En este contexto, la caracterizacion demogrdfica actual adquiere relevancia para la
planificacién publica. Los datos del Censo 2022 permiten dimensionar el tamario relativo de
cada familia linguistica, la distribuciéon espacial de los pueblos, su estructura por edad, los
niveles de uso de la lengua materna, las condiciones de vida y los cambios recientes en su
composicion.
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La lectura de estos indicadores debe realizarse con un enfoque de derechos, reconociendo
la diversidad interna y evitando generalizaciones que invisibilicen diferencias territoriales
significativas. La evidencia disponible confirma que los pueblos indigenas mantienen
dindmicas demogrdficas propias y, en muchos casos, trayectorias socioecondémicas
distintas a las del resto de la poblacidn, lo que exige politicas culturalmente adecuadas,
financiacién estable y sistemas de informacidn sensibles a esta diversidad.

5.6.1. Poblacion indigena infantil y adolescente por familia linglistica

El indicador refiere a la distribucion relativa de la poblacién indigena de 0 a 17 afios segln
las cinco familias lingUisticas reconocidas en el pais, Guarani, Lengua Maskoy/Enlhet
Enenlhet, Mataco Mataguayo, Zamuco y Guaicurd, tal como las define el IV Censo Nacional
de Pueblos Indigenas 2022. Operativamente, se calcula como la proporcidon que representa
cada familia linguistica sobre el total de nifas, nifos y adolescentes indigenas relevados en
2022.

A nivel nacional, la composicién etnolinguistica muestra un predominio claro del conjunto
de pueblos pertenecientes a la familia Guarani, que representan 55,6% de la poblacién
indigena de 0 a 17 anos. Le sigue la familia Lengua-Maskoy, que concentra 23,1%, y luego
Mataco-Mataguayo, con 15,2%. En menor magnitud, se ubican las familias Zamuco (3,6%) y
Guaicurt (1,6%) (Figura 21). La categoria “no indigena” dentro del territorio de comunidades
indigenas -fundamentalmente poblacidon no indigena residente en comunidades o
asentamientos- representa 0,9%, sin implicancias sobre el total indigena, pero relevante
para describir la estructura demogrdfica local.

Figura 21
Paraguay. Poblacién indigena de 0 a 17 afios, por familia linguistica (%), 2022
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Esta distribucién no es homogéneaq, ya que cada familia agrupa pueblos con historias,
territorios y dindmicas demogrdficas propias, como documenta el Libro Verde del Censo
2022. Entre los pueblos Guarani destacan los Mbya (20,6% del total indigena de 0 a 17 afios),
Ava Guarani (16,5%) y Pai Tavytera (11,4%), cada uno con territorialidades y densidades
poblacionales especificas. En la familia Maskoy, los pueblos Enlhet Norte (7,2%), Enxet Sur
(5,9%) y Angaité (5,3%) concentran la mayor parte de la infancia y adolescencia. La familia
Mataco-Mataguayo estd dominada por el pueblo Nivaclé, que agrupa 87,6% de sus niflos y
adolescentes, rasgo demogrdfico que el Censo atribuye a procesos de asentamiento
consolidado y fertilidad relativamente alta (INE, 2024, p. 52). En Zamuco, los Ayoreo
representan poco mds de la mitad de la infancia (50,7%), mientras que en Guaicurl el
pueblo Qom constituye la totalidad del subgrupo censado.

Desde una perspectiva demogrdfica y territorial, esta estructura etnolinguistica tiene
implicancias directas para el disefio de politicas publicas. La alta concentracion de
poblacién infantil y adolescente en la familia Guarani —particularmente en pueblos Mbyaq,
Ava y Pai Tavyterd distribuidos en la region Oriental— demanda acciones focalizadas en
educacion bilingue intercultural, fortalecimiento de escuelas comunitarias y atencién
primaria de salud con pertinencia cultural, dreas sefialadas en estudios previos (Melia, 2011;
UNICEF y CEPAL, 2023). En paralelo, la presencia significativa de pueblos Maskoy y Nivaclé en
el Chaco exige politicas diferenciadas en materia de acceso al agua, transporte, protecciéon
territorial y continuidad educativa, ya que se trata de regiones donde la dispersion y la
estacionalidad del trabajo condicionan la oferta publica.

El indicador, basado integramente en el Censo Indigena 2022, capta la composicidn
etnolinguistica pero no informa sobre bienestar, acceso a derechos ni movilidad
poblacional; por lo tanto, su interpretaciéon debe integrarse con otros indicadores del
mismo censo, especialmente los referidos a lengua materna, localizacién territorial,
asistencia escolar y condiciones de vida. La solidez de los datos radica en el diseno
operativo especifico para pueblos indigenas y en el levantamiento territorial con equipos
linguisticos, sefialado por el INE como condicién para asegurar validez cultural y estadistica.

5.6.2. Caracteristicas de la poblacion indigena de nifias, nifios y adolescentes

La poblacién indigena de 0 a 17 aflos asciende a 61.987 personas, o que representa cerca
del 46% del total indigena nacional. El indicador muestra una caracteristica estructural del
universo indigena: una marcada concentracidn en dreas rurales, donde residen nueve de
cada diez nifas, nifos y adolescentes indigenas (89,0%). EI componente urbano es
reducido (11,0%), aunque mds relevante en los tramos de 12 a 17 afos, donde la proporcién
urbana aumenta ligeramente (Figura 22), lo que sugiere procesos de movilidad asociados
a educacién, trabajo temprano o acompafamiento familiar.

Figura 22
Paraguay. Poblacién de 0 a 17 afios por drea urbana/rural, segiin grupos de edad (%), 2022
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Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.



El perfil por edad es claramente joven. El subgrupo de 0 a 5 afios relne 22.463 personas, lo
que equivale al 36% del total infantil indigena; le siguen las edades de 6 a 11 afilos con 20.798
personas (34%) y, luego, 12 a 15 aios con 12.662 personas (20%). El tramo de 16 a 17 afios, con
6.064 personas (10%) (Tabla 6), muestra un adelgazamiento propio del avance del ciclo
vital y de la mayor exposicidn a migraciones temporales y movilidad territorial.

El indice de masculinidad, también llamado razén de sexo, se define como el cociente entre
la poblacién masculina y la femenina de un grupo, multiplicado por 100. Una razén igual a
100 implica paridad exacta; valores mayores indican predominio masculino y menores,
predominio femenino.

En este indicador, la razén de masculinidad total para la poblaciéon indigena de 0 a 17 afios
es 105, lo que significa que existen 105 hombres por cada 100 mujeres. Este valor es
consistente con los rangos esperables en cohortes jévenes y no muestra signos de sesgos
demogrdficos, infrarregistro diferencial ni comportamientos atipicos. De hecho, cuando se
observa el detalle por edades, el indicador se mantiene estable: 104 en el grupo de 0 a 5
anos, 107 en el grupo de 6 a 11 anos, 105 en el grupo de 12 a 15 anos y 98 en el grupo de 16 a
17 anos.

Esta variacion leve dentro del tramo adolescente final suele asociarse més a movilidad
diferencial por sexo que a fenédmenos demogrdficos estructurales, especialmente en
contextos de baja densidad poblacional. En conjunto, la razén de masculinidad muestra un
equilibrio notable. No sugiere comportamientos asociados a discriminacidn de género,
diferencias marcadas en supervivencia o fallas graves de registro. La estabilidad del
indicador, tanto al interior de los subgrupos como en el total, refuerza la interpretacién de
que la estructura por sexo de la infancia indigena del pais es ampliamente balanceada.

Tabla 6
Paraguay. Poblacién indigena de 0 a 17 aios por caracteristicas seleccionadas, segin grupos de
edad, 2022

Grupos de edad Total Varén Mujer Distribucion porcentual | Razén de masculinidad
Total Pais 61.987 31.712 30.275 100,0% 105
0 a 5 afios 22.463 11.478 10.985 36,2% 104
6 a 11 afios 20.798 10.754 10.044 33,6% 107
12 a 15 afios 12.662 6.472 6.190 20,4% 105
16 a 17 afos 6.064 3.008 3.056 9,8% 98

Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.

Desde la perspectiva territorial, la abrumadora ruralidad del universo infantil indigena
introduce desafios definidos para la politica publica. La oferta de salud y nutricion, la
educacion inicial y primaria, el transporte escolar y los mecanismos de proteccién
requieren esquemas de provisibn que contemplen baja densidad poblacional, lejaniq,
intermitencia de servicios y dificultades de conectividad. Al mismo tiempo, la presencia
minoritaria pero creciente en espacios urbanos obliga a pensar en dispositivos que
aseguren continuidad educativa, mediacion intercultural y acompafamiento a las
trayectorias escolares de adolescentes que migran hacia cabeceras departamentales.

Las dos dltimas tablas permiten ubicar dos tendencias complementarias: por un lado, la
persistente juventud demogrdafica indigena, que demanda sostener acciones de primera
infancia, acceso oportuno a la educacion y fortalecimiento del primer nivel de atencion; por
otro lado, la heterogeneidad espacial, que exige respuestas diferenciadas para
comunidades rurales dispersas y para contingentes de adolescentes que se mueven hacia
entornos urbanos. La lectura conjunta de los cuadros y la evidencia censal mds amplia
confirma que, incluso en un contexto nacional de transicion demogrdfica avanzada, la
dindmica indigena mantiene rasgos propios que deben ser contemplados en la
planificaciéon y la inversidn publica. 2



El predominio rural, combinado con un perfil etario joven y una distribucidon por sexo
equilibrada, plantea un escenario claro para la planificacién. En las comunidades indigenas
se requiere reforzar estrategias territoriales que combinen accesibilidad real, respecto por
la organizacidn comunitaria, mediacién intercultural y presencia sostenida del Estado,
particularmente en salud primaria, nutricion temprana, estimulacién oportuna vy
continuidad educativa.

A la vez, la presencia minoritaria pero creciente de poblacidon adolescente en dreas
urbanas, mds visible en los tramos de 12 a 17 afnos, obliga a desarrollar dispositivos de
acompafiamiento a las trayectorias educativas, formacién laboral inicial y servicios
sensibles al ciclo vital. En ambos entornos, la estabilidad de la razén de masculinidad
implica que las intervenciones pueden planificarse sin distorsiones asociadas a sesgos por
sexo, lo que facilita el disefio de politicas universales bien segmentadas por edad.

En sintesis, el indicador confirma que la infancia y adolescencia indigena es
simultGneamente joven, mayoritariamente rural y demograficamente equilibrada por sexo.
Esta combinacion exige politicas que integren calidad y pertinencia cultural en el corto
plazo y sostengan la ampliacién territorial efectiva del sistema de proteccidn integral.

5.6.3. Tenencia de documentacion en la poblacion indigena infantil y adolescente

La documentacion civil y comunitaria constituye uno de los componentes centrales del
derecho a la identidad. El acceso a la documentacion bdsica, la inscripciéon de nacimiento,
el carnet indigena y la cédula de identidad, constituye un requisito esencial para garantizar
el ejercicio efectivo de los derechos de nifias, nifos y adolescentes indigenas. La identidad
legal habilita la inscripcion escolar, la atencidn sanitaria, la participacion en programas
sociales y el reconocimiento formal en los sistemas de proteccion. La lectura de este
indicador permite dimensionar la cobertura real de estos documentos en la poblacién
indigena de 0 a 17 afos y pone en evidencia brechas territoriales que condicionan la
igualdad en el acceso a derechos.

En 2022, el Censo Indigena registrd 61.987 nifias, nifos y adolescentes indigenas, de los
cuales 72% figura como inscripto en el Registro Civil (figura 23). La falta de inscripcion
continda siendo un obstdculo serio para el ejercicio pleno de derechos, desde el acceso a
programas sociales hasta la continuidad de la trayectoria educativa.

Aunque la mayoria cuenta con reconocimiento formal en el Registro Civil, persiste un nicleo
significativo sin inscripciéon o con informacién incompleta. La diferencia urbana-rural es
visible: en las areas urbanas la cobertura llega a 81%, mientras que en las dreas rurales
disminuye a 70%, lo que sugiere que la distancia geogrdfica, la menor presencia
institucional y las dificultades de traslado contindan afectando la registracién temprana.

El carnet indigena, documento relevante para el reconocimiento administrativo dentro del
sistema de pueblos originarios, presenta una cobertura del 68% a nivel pais (Figura 23), el
comportamiento por drea muestra un matiz particular: en areas rurales el 69% de nifas,
nifos y adolescentes lo posee, mientras que en dreas urbanas la cifra desciende a 58%. La
diferencia puede vincularse a dindmicas comunitarias en territorios rurales donde la
identidad indigena tiene mayor visibilidad y continuidad administrativa, mientras que en
entornos urbanos la pertenencia indigena suele expresarse de manera menos formalizada.
Aun asi, el registro incompleto persiste y limita el acceso a beneficios asociados a este
documento.



La cédula de identidad es el documento con menor cobertura relativa dentro de la
poblacion indigena de 0 a 17 anos. El 58% de la poblacién indigena de nifias, nifios y
adolescentes cuenta con ella. La brecha urbana-rural vuelve a ser marcada: en dareas
urbanas la tenencia alcanza al 69%, mientras que en las areas rurales baja al 57%.

Figura 23
Paraguay. Poblacion indigena de 0 a 17 afios por tenencia de documentacion, segin darea
urbana/rural (%), 2022
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Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.

La lectura conjunta de estos datos revela un patrén consistente. La inscripcion en el Registro
Civil es mayoritaria, pero lejos de la universalidad; el carnet indigena presenta una
cobertura importante, con mayor peso en dreas rurales; y la cédula de identidad muestra
un déficit significativo, especialmente en territorios alejados o con menor presencia
institucional. En conjunto, estos resultados reflejan que alrededor de la mitad de la
poblacion indigena infantil y adolescente accede de forma completa a los tres
documentos bdsicos, mientras que una proporcién importante enfrenta uno o mas
obstdculos en su documentacion.

Las implicancias para la politica publica son claras. El rezago en documentacion bdasica
limita la garantia de derechos y exige fortalecer las campafas de inscripcidn y cedulacion
con presencia territorial continua, particularmente en dreas rurales y en comunidades
dispersas. El despliegue de operativos moviles, la reduccidn de costos indirectos para las
familias y la articulaciéon con liderazgos comunitarios aparecen como estrategias
necesarias para ampliar la cobertura. Asimismo, el volumen persistente de casos “no
reportados” sefala la importancia de mejorar las capacidades de registro y
sistematizacién, tanto en el nivel censal como en la administracion ordinaria.

La situacidbn documentada por el Censo 2022 muestra la necesidad de profundizar
esfuerzos para asegurar que todas las nifas, ninos y adolescentes indigenas cuenten con
identidad legal y administrativa plena. La documentacidn no es solo un trémite burocratico:
constituye la puerta de entrada a la ciudadania plena y la condicidn indispensable para
que las politicas de infancia en contextos indigenas puedan ser efectivas y equitativas.



5.6.4. Alfabetizacion de la poblacion indigena de 15 a 17 afios

La alfabetizacién en la adolescencia constituye un umbral fundamental para la inclusion
educativa y para la transicién hacia la ensefianza media y las oportunidades laborales
futuras. Su medicién entre la poblacién indigena de 15 a 17 aflos permite observar con
claridad los resultados acumulados del sistema escolar en territorios donde persisten
desigualdades de acceso, condiciones estructurales adversas y barreras linguisticas
vinculadas a la diversidad étnica del pais.

Segun el IV Censo Nacional de Poblacion y Viviendas para Pueblos Indigenas 2022, la
poblacion indigena de 15 a 17 aflos asciende a 9.064 personas, de las cuales el 94% declara
saber leer y escribir, una proporcién elevada en términos comparativos y que muestra los
efectos de la expansion de la cobertura educativa en las Gltimas décadas (Figura 24).

El andlisis por area de residencia revela diferencias moderadas pero consistentes: en las
dreas urbanas la alfabetizacion alcanza al 97%, mientras que en las dreas rurales se ubica
en torno al 94%. Dado que nueve de cada diez adolescentes indigenas residen en dreas
rurales, esta brecha adquiere relevancia prdctica, ya que concentra la mayor parte de los
casos sin alfabetizacién plena y podria reflejar la persistencia de desigualdades en
infraestructura educativa, acceso a docentes bilingles y continuidad escolar en contextos
geogrdaficos dispersos.

Figura 24
Paraguay. Poblacién indigena de 15 a 17 afios alfabetizada por areq, segiin sexo (%), 2022
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Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.

Las diferencias entre hombres y mujeres son reducidas: ambos grupos presentan niveles de
alfabetizacion cercanos al promedio nacional. Los hombres registran 94% y las mujeres
94,7%, lo que indica una situacién de equilibrio educativo entre sexos dentro del tramo
adolescente indigena.

En sintesis, la alfabetizacién adolescente entre la poblacidon indigena muestra niveles altos
y relativamente homogéneos entre hombres y mujeres, con ligeras diferencias territoriales
que favorecen a las dreas urbanas. A pesar de estos avances, persiste un ndcleo no alfabe-
tizado que requiere intervenciones focalizadas, especialmente en comunidades rurales
donde se combinan barreras linguisticas, trayectorias educativas interrumpidas y limita-
ciones de acceso a servicios. La garantia plena del derecho a la lectura y escritura en la
adolescencia es central para sostener la continuidad educativa y para habilitar transicio-
nes hacia el nivel medio y hacia el mundo del trabajo, por lo que este indicador constituye
una sefal de alerta para orientar estrategias pedagoégicas y territoriales dentro de los servi-
cios educativos en pueblos indigenas.

56



5.6.5. Asistencia escolar de la poblacion indigena de 6 a 17 afios

La asistencia escolar de nifias, nifos y adolescentes indigenas de 6 a 17 afos revela una
combinacion particular de continuidad educativa y brechas territoriales. A nivel nacional,
casi siete de cada diez estdn asistiendo actualmente a una institucion de ensefianza formal
(74,9%), mientras que 17,6% asisti6 alguna vez y 7,5% nunca lo hizo (Tabla 7).

El patrén urbano-rural confirma diferencias relevantes: en dreas urbanas, la asistencia
activa asciende a 80,2%, frente a 74,2% en dreas rurales; a la inversa, nunca asistieron 8% de
quienes residen en areas rurales, mds del doble que en el espacio urbano (3,5%).

Tabla 7
Paraguay. Poblacién indigena de 6 a 17 afios por @rea urbana/rural, segin sexo y asistencia a
una institucién de ensefianza formal (%), 2022

Sexo y asistencia a una institucion de ensefanza Total Urbana Rural
formal

Total Pais 100,0 100,0 100,0
Asiste actualmente 74,9 80,2 74,2
Asisti6 alguna vez 17,6 16,3 17,8
Nunca asistié 7,5 3,5 8,0
Hombre 100,0 100,0 100,0
Asiste actualmente 74,7 78,9 74,2
Asisti6 alguna vez 17,5 17,0 17,5
Nunca asistié 7,8 4,2 8,3
Mujer 100,0 100,0 100,0
Asiste actualmente 75,0 81,7 74,2
Asisti6 alguna vez 17,8 15,6 18,1

Nunca asistio

Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.
Nota: No incluye la categoria "No Informado”

La estructura interna del indicador sugiere que la escolarizaciéon formal se sostiene como
practica extendida dentro de los pueblos indigenas, aunque con tensiones persistentes en
los territorios mds aislados. Esto se observa especialmente en los porcentajes de “asistié
alguna vez’, que son muy parecidos entre dreas urbanas y rurales, pero también en la
proporcidn de personas que nunca asistieron, mayor en dreas donde las distancias, la baja
densidad y la oferta educativa limitada siguen condicionando la continuidad escolar.

Las diferencias por sexo son pequefds y no modifican sustancialmente el panorama
general, hombres 74,7% y mujeres 75%. Las brechas se mantienen acotadas tanto en el
acceso como en la permanencia, lo que indica un comportamiento cercano a la paridad.

Desde la perspectiva de politicas publicas, las cifras refuerzan dos ideas centrales. Por un
lado, la asistencia actual es mayoritaria y relativamente estable entre sexos, lo que
representa una base favorable para mejorar aprendizajes y trayectorias en contextos
interculturales. Por otro, la concentracion de casos de “nunca asistid” y de “asistié alguna
vez” en espacios rurales apunta a desafios de cobertura, transporte, infraestructura y
pertinencia linguistica y cultural, que requieren intervenciones especificas por territorio y
pueblo. EIl marco normativo paraguayo, asi como las recomendaciones internacionales
orientadas a pueblos indigenas (UNICEF, UNESCO), enfatiza esa necesidad de adecuacién
territorial y linguistica en la provision educativa, elemento consistente con los patrones
observados en los datos censales.

5.6.6. Maximo nivel de estudio alcanzado por la poblacion indigena de 6 a 17 afios

La distribucién de los grados o cursos aprobados por la poblaciéon indigena de 6 a 17 afos
describe con claridad el recorrido educativo reciente de nifias, nifios y adolescentes en los
territorios indigenas. El patrén nacional confirma que la trayectoria predominante se
concentra en la educacién primaria: poco mads de la mitad se encuentra en el primer y
segundo ciclo (57,5%), mientras que uno de cada ocho registra aprobacién del tercer ciclo
(121%) (Tabla 8). En conjunto, casi dos tercios del total indigena en edad escolar se ubican
en los ciclos que componen la escolaridad obligatoria, lo que sugiere una insercién
relativamente consistente, aunque marcada por brechas al avanzar hacia la secundaria.



El peso de quienes no tienen ningun grado aprobado (8,9%) sigue siendo elevado y se
distribuye de manera desigual entre dreas urbanas y rurales. En dreas urbanas alcanza
4,4%, mientras que en dreas rurales asciende a 9,5%, lo que refleja la persistencia de
barreras de acceso, continuidad y transito escolar. Algo similar ocurre con el nivel inicial: la
proporcion total es de 8,5%, con una presencia algo mayor en las areas urbanas, donde la
disponibilidad de servicios suele ser mds estable y cercana.

La participacién en la educacion secundaria continda siendo reducida: solo 2,4% del total
indigena de 6 a 17 afnos ha alcanzado este tramo, con valores todavia menores en areas
rurales. Esta baja presencia constituye uno de los principales puntos criticos del proceso
educativo indigena y anticipa desafios de progresién futura, sobre todo considerando que
la mayor parte de la poblacidon adolescente reside en dreas rurales dispersas. A ello se
suma la proporcion de registros no reportados (9,2%), que, aunque esperable en
relevamientos con alta movilidad territorial, sigue siendo relevante para interpretar con
cautela los niveles mds avanzados.

Tabla 8
Paraguay. Poblacién indigena de 6 a 17 afios por drea urbana/rural, segin nivel del altimo
grado/curso aprobado (%), 2022

Nivel Total Urbana Rural
Ninguno 8,9 4.4 9,5
Inicial 8,5 9,4 8,4
Educacion primaria 1° y 2° ciclo 57,5 57,3 57,5
Educacion primaria 3° ciclo 13,3 15,1 13,0
Educacion secundaria 2,4 3,0 2,3
Otros programas (*) 0,1 0,0 0,1
No reportado 9,2 10,8 9.1

Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.
(*)Incluye: Grado Especial y Programas de Alfabetizaciéon.

En términos de politica pdblica, los datos subrayan tres desafios centrales: ampliar la
cobertura y permanencia en educacion inicial; sostener la trayectoria escolar en los ciclos
primarios, especialmente en dreas rurales; y disefiar estrategias especificas para el tercer
ciclo y la educacién secundaria, donde la baja presencia evidencia barreras estructurales
de acceso, distancia geogrdfica, disponibilidad de establecimientos y pertinencia cultural.
El indicador, en suma, expone una transicién educativa que se sostiene en los primeros
anos de escolaridad, pero que enfrenta fuertes tensiones en los niveles superiores, con
impacto directo en la continuidad educativa indigena y en las posibilidades de insercidn
juvenil posterior.
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5.6.7. Nifiez y adolescencia indigena que presentan alguna discapacidad

El indicador describe la proporcion de nifias, ninos y adolescentes indigenas de 5 a 17 afos
que presentan al menos una condicidon de discapacidad, segun declaracidén censal. La
fuente identifica la discapacidad en base a preguntas de funcionamiento similares a las
recomendadas por el Grupo de Washington, aunque adaptadas al operativo censal. Esto
permite una aproximacidn poblacional amplia, aunque no equivale a un diagndstico clinico
ni a una clasificacién médica estricta, lo que constituye una de las principales limitaciones
del dato. Sin embargo, la cobertura censal constituye una ventaja relevante, ya que permite
describir la situacién para todos los pueblos indigenas del pais con desagregacion fina por
edad, sexo y drea de residencia.

A nivel nacional, el 1,6% de la poblacion indigena de 5 a 17 afios declara al menos una
condicién de discapacidad (Figura 25).

Las diferencias por edad son pequefas, aunque presentan cierta regularidad. Entre quienes
tienen 5 afos, la proporcién con al menos una discapacidad es 1,9%, uno de los valores mdas
altos dentro del tramo de 5 a 17 afos. En el grupo de 6 a 11 anos la cifra desciende a 1,5%; en
el de 12 a 15 afios se ubica en 1,6%; y en el de 16 a 17 afnos, en 1,3%. Estas variaciones menores
pueden responder a procesos de identificacién tardia de determinadas dificultades
funcionales o, por el contrario, a una menor visibilidad en la adolescencia, pero el dato
censal no permite establecer hipotesis causales. Lo central es que el indicador se mantiene
estable a lo largo del ciclo de vida infantil y adolescente.

El andlisis territorial confirma que la poblacién indigena con discapacidad reside
mayoritariamente en dreas rurales: 911% de quienes presentan alguna limitacién viven
fuera de los centros urbanos. Dado que el conjunto de la poblacion indigena
infantil-adolescente es también predominantemente rural, esta distribucién no implica una
mayor prevalencia rural, sino una concentracién poblacional general en estas dareas.

Figura 25
Paraguay. Poblaciéon indigena de 5 a 17 afios con al menos una discapacidad, segin grupos
de edad (%), 2022

1,9

1,6 1,5 1,6

1,3

Total Pais 5 afos 6 a 11 afios 12 al5anos 16 a1l7 afos

Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.
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En conjunto, el indicador permite dimensionar un fendbmeno de baja prevalencia, pero
socialmente relevante. La presencia de nifias, ninos y adolescentes indigenas con alguna
condicion de discapacidad, aln en valores reducidos, constituye un componente critico
para la planificacién educativa y sanitaria, especialmente en contextos rurales donde las
distancias y la oferta de servicios pueden constituir barreras significativas.

5.6.8. Nifiez y adolescencia indigena con seguro médico

El indicador describe la proporcion de nifias, nifos y adolescentes indigenas de 0 a 17 anos
que declaran tener seguro médico. Se trata de una variable directa del IV Censo Nacional
de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas 2022, cuya pregunta permite identificar si
la persona cuenta con algun tipo de cobertura sanitaria formal. Su principal ventaja es la
cobertura censal completa, que ofrece estimaciones robustas incluso en territorios con
baja densidad poblacional. El estudio no profundiza en ese aspecto especifico, aunque la
informacion censal si permite abordarlo con mayor nivel de detalle. Esta restriccion estd
explicita en el operativo censal y coincide con discusiones previas sobre medicion de
proteccién social en censos de cardcter indigena (CEPAL, 2019).

A nivel pais, solo 12,8% de la poblaciéon indigena de 0 a 17 aflos declara contar con seguro
médico, mientras que 75% no dispone de ninguna cobertura y el 12,2% no reporta la
condicién (Tabla 9). La magnitud del “no reportado” es relevante: mas de 7.500 nifias, nifios
y adolescentes aparecen sin informacion, o que introduce un margen de incertidumbre,
pero, sobre todo, muestra la enorme cantidad de personas sin seguro de salud. Esta
proporcidn de respuesta omitida es similar a la observada en otros indicadores censales
del operativo indigena.

Las brechas territoriales son marcadas. En el drea urbana, 25,8% de la poblacion infantil y
adolescente tiene seguro, frente a apenas 10 a 15% en la mayoria de los departamentos con
alta ruralidad indigena. La composicion global refleja esta diferencia: 74,2% de quienes
tienen seguro residen en dreas rurales, pero esto obedece principalmente a que la gran
mayoria de la poblacion indigena total reside alli; en términos relativos, la cobertura es
considerablemente mayor en dreas urbanas. La ruralidad, por tanto, continda asociada a
menor acceso a mecanismos formales de proteccidn en salud, situacién coincidente con
las conclusiones del propio Censo Indigena 2022.

Las diferencias por edad son pequefas. La cobertura aumenta levemente conforme
avanza el ciclo vital: de 11,1% en el grupo de 0 a 5 anos a cerca de 14% entre 12 y 17 afos. Este
patron puede interpretarse como resultado de un mayor registro o adscripcién a
programas de salud a medida que las y los adolescentes se vinculan a la educacién formal
y otros espacios institucionales.

Por sexo, la razén de masculinidad es cercana a la unidad (105,2) entre quienes tienen
seguro, lo que indica una distribucién equilibrada y sin sesgos relevantes de cobertura
hacia hombres o mujeres.

Tabla 9
Paraguay. Poblacién indigena de 0 a 17 afios por tenencia de seguro médico y area
urbana/rural, segin grupos de edad (%), 2022

Area
Total
Grupos de Razon de
edad Tiene No tiene Urbana Rural mas culinidad

seguro S JUIS No reportado

médico médico
Total Pais 12,8 75,0 12,2 25,8 74,2 105,2
0 a 5 afos 11,1 73,7 15,2 25,4 74,6 105,5
6 a 11 anos 13,3 75,6 1,1 25,3 74,7 108,4
12 a 15 afios 14,4 75,7 9,9 26,7 73,3 103,0
16 a 17 afos 14,2 76,3 9,5 26,6 73,4 99,1

Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.
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En sintesis, el indicador revela una situacidon de baja proteccién sanitaria formal para la
nifez y adolescencia indigena, con brechas territoriales claras y un componente no menor
de informacion omitida que debe considerarse al planificar intervenciones. El censo
constituye la principal fuente para comprender este patrdn, pero su interpretacion requiere
complementarse con registros administrativos de salud y programas especificos dirigidos
a pueblos indigenas.

5.6.9. Participacion laboral adolescente indigena

La participacion laboral de la poblacion de 10 a 17 afios es un indicador que aproxima la
magnitud del trabajo infantil y adolescente dentro de los pueblos indigenas. Su
interpretacion requiere especial cuidado, porque el Censo captura Unicamente la
condicion de actividad al momento del operativo; no identifica intensidad horariag, tipo de
ocupacién ni compatibilidad con la asistencia escolar. Aun con estas limitaciones, el
indicador es central para describir trayectorias que suelen combinar estudios, trabajo
domeéstico no remunerado y, en muchos territorios, labores productivas con fuerte anclaje
comunitario.

A nivel nacional, el 12,1% de quienes tienen entre 10 y 17 afnos se encuentran ocupados; un 3%
estd desocupado y alrededor del 72% permanece fuera de la fuerza laboral (Tabla 10). La
proporcidn restante corresponde a respuestas no reportadas. El peso de la ocupacidn
aumenta con la edad: entre 10 y 11 anos, solo 3,7% declara estar trabajando, mientras que en
el grupo de 12 a 15 afios la participacion asciende a 11,2%. El salto mds pronunciado se
registra en los 16 y 17 afos, donde casi uno de cada cuatro adolescentes (23,1%) figura como
ocupado.

La distribuciéon por drea muestra una concentracidon marcadamente rural: el 91,9% de
quienes estdn ocupados reside en territorios rurales. Es un patrén consistente con la
estructura territorial de la poblacion indigena, pero también con la centralidad del trabajo
agropecuario y comunitario en muchos pueblos. En dreas urbanas, en cambio, la
distribucién es minoritaria: apenas 8,1% de las personas ocupadas de 10 a 17 afnos vive en
centros urbanos.

Las diferencias por edad se profundizan al observar la composicion territorial. En el grupo de
10 a 11 afos, el 95% de quienes trabajan se encuentran en dreas rurales; entre los 16 y 17 aios,
aungue la proporcién rural sigue siendo dominante (90%), se observa un leve incremento
urbano asociado a procesos de movilidad, acceso a oficios o insercidon temprana en
actividades de servicios.

La razon de masculinidad entre personas ocupadas es muy alta en todas las edades. En el
total del grupo de 10 a 17 ainos alcanza 223 hombres por cada 100 mujeres, y supera los 240
entre los 16 y 17 afos. Este desequilibrio refleja, casi con certeza, un patréon de reparto
diferenciado de roles dentro de los hogares: mientras los hombres suelen insertarse en
labores agricolas, ganaderas o de transporte comunitario, las adolescentes mujeres
permanecen mayormente fuera de la fuerza de trabajo formal, aunque muchas realizan
trabajo doméstico no remunerado muchas veces invisibilizado, lo cual constituye una
limitacion importante del indicador.

Tabla 10
Paraguay. Poblacién indigena de 10 a 17 afios por condiciéon de actividad y drea
urbana-rural, segin grupos de edad (%), 2022

Grupos de Total Area Razén de

dad linidad
eaa Ocupados | Desocupados fl'f;'?{;‘.gg",?a. repyl?tado Urbana | Rural fmascuiinica

(%) (%) (%) (%) ) | ()

Total Pais 12,1 3,0 72,3 12,6 8,1 91,9 2,24
10 a 11 afos ST 1,8 79,1 15,4 4,6 95,4 1,55
12 a 15 afos 11,2 3,2 73,7 11,9 7,0 93,0 2,17
16 a 17 afhos 231 3,8 62,1 11,0 9,9 90,1 2,47

Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.



En sintesis, la informacién censal muestra una incorporacion laboral temprana,
mayoritariamente rural y con un fuerte sesgo hacia los hombres, que se intensifica con la
edad y alcanza su punto mdaximo entre los 16 y 17 afos. Estos resultados exigen un abordaje
desde la proteccion social, la prevencidn del trabajo infantil y la conciliacién entre estudio y
trabajo, especialmente en los territorios donde la ocupacién temprana se expresa como
parte estructural de la vida comunitaria. La interpretacién detalloda debe considerar
siempre la naturaleza censal de los datos y su enfoque en la actividad econédmica
declarada al momento del operativo.

5.6.10. Primer idioma mas hablado de la poblacion indigena de 5 a 17 afios

El idioma hablado en primer lugar constituye un indicador clave para comprender la
estructura sociolinguistica de la nifiez y adolescencia indigena. Su uso permite describir la
centralidad de las lenguas originarias en la reproduccién cultural y en las prdacticas
cotidianas, ademas de ofrecer informacién relevante para el disefio de politicas publicas
en educacién, salud, justicia y proteccion social. Este indicador se alinea con los principios
de la Ley N.° 4251/2010 de Lenguas, que reconoce al guarani y al castellano como lenguas
oficiales del Estado paraguayo, y con las obligaciones establecidas por la Ley N.° 3231/2007
sobre Educacién Escolar Indigena, que mandata la utilizacién de la lengua materna en los
procesos de ensefianza y aprendizaje.

A nivel nacional, el patrén linglistico es marcadamente predominante: 53,6% de la
poblacién indigena de 5 a 17 aflos declara hablar guarani en primer lugar, lo que confirma
su lugar como lengua troncal en la infancia y adolescencia indigena (Figura 26). Este peso
estructural se sostiene tanto en dreas urbanas como rurales, aunque con mayor
concentracidn en estas ultimas, donde reside el 88% del total de la poblacion indigena
relevada para este indicador.

Entre las lenguas propias de los pueblos indigenas, se observa una notable diversidad. El
Nivaclé representa el 12,6%, seguido por Mbya Guarani (8,7%), Enlhet Norte (4,6%), Ava
Guarani (2,3%) y Pai Tavytera (2,9%). En todos los casos, la distribucién es marcadamente
rural, coherente con la localizacién territorial de cada pueblo. Otros grupos linguisticos,
como Ayoreo, Angaité, Sanapand, Toba Maskoy o Ybytoso, presentan proporciones
menores, pero mantienen continuidad intergeneracional, lo que evidencia procesos
linguisticos robustos aun en poblaciones de menor tamano.

El castellano aparece como primera lengua en 1,5% de la poblacién indigena de 5 a 17 aios.
Su presencia es mayoritariomente urbana —mdas del 65% de quienes lo declaran residen en
ciudades— lo cual sugiere procesos de desplazamiento linguistico asociados a movilidad
residencial, escolarizacidn en contextos urbanos y mayor exposicién a servicios publicos
castellanizados. Las lenguas no indigenas distintas del castellano presentan una incidencia
practicamente nula, lo que refuerza la especificidad sociolinguistica de las infancias
indigenas.



Figura 26
Paraguay. Poblacion indigena de 5 a 17 aios, segan idioma o lengua hablado en primer lugar

(%), 2022

53,6

Guarani
Nivaclé 12,6
Mbya Guarani 8,7
Enlhet Norte 4,6
Pai Tavytera 2,9
Ava Guarani 2,3
Ache 2,0
Maka 1,7
Enxet Sur 1,7
Guarani Nandéva 1,5
Castellano 1,5
Ybytoso 1,3
Ayoreo 1,3
Qom 1,2
Toba Maskoy 1,0
Angaité 0,7
Sanapana 0,6
Guarani Occidental 0,3
Manijui 0,3
Tomaraho 0,1
Guana 0,1

No hablan 0,1

Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas, 2022.

En conjunto, el indicador describe un panorama linguistico diverso, con fuerte predominio
del guarani y presencia significativa de lenguas propias de los pueblos indigenas,
especialmente entre quienes residen en territorios rurales. La articulacién entre lengua,
territorio y edad sugiere continuidad intergeneracional de la transmision linguistica, incluso
en un contexto de creciente urbanizacion indigena. Estos patrones coinciden con la
necesidad de politicas linguisticas activas orientadas a garantizar el uso efectivo de la
lengua materna en la educacioén, conforme lo establece la Ley de Lenguas y la hormativa

de Educacién Escolar Indigena.

5.6.11. Servicios basicos en viviendas con nifias, nifios y adolescentes indigenas

El acceso a servicios bdsicos constituye una dimensioén central del bienestar de la nifiez y
adolescencia indigena, ya que condiciona la salud, la higiene, la seguridad ambiental y la
continuidad educativa. Los censos permiten describir estas condiciones a partir de
informacion declarada por los hogares, con la ventaja de su cobertura nacional y la
limitacién de no captar calidad, continuidad ni seguridad del servicio. Aun asi, los datos
resultan esenciales para comprender las desigualdades territoriales y orientar politicas
publicas acordes al derecho humano al agua y al saneamiento reconocido por la
Asamblea General de la ONU (Resolucién 64/292) y a los compromisos asumidos por

Paraguay en la Convencién sobre los Derechos del Nifio (1989).

En este apartado se examinan, en primer lugar, las fuentes de agua utilizadas en los
hogares indigenas donde reside poblaciéon de 0 a 17 afos, para luego avanzar sobre el
acceso d la electricidad, los sistemas de saneamiento y la eliminacién de residuos.



La estructura de abastecimiento de agua en los hogares indigenas muestra una fuerte
diversidad de modalidades vy refleja tanto la infraestructura disponible en cada territorio
como la adaptacién de las familias a las fuentes tradicionales. Al observar la distribucién
porcentual, destaca la importancia de soluciones comunitarias y de acceso directo a
fuentes naturales. El indicador describe la principal fuente de agua utilizada en la vivienda,
lo cual no equivale a medir calidad, continuidad del servicio o potabilidad, pero permite
identificar patrones estructurales de acceso que condicionan la salud, la higiene, la
proteccion frente a enfermedades y la disponibilidad para el consumo cotidiano.

Los datos censales muestran una distribucion heterogénea, donde coexisten fuentes mejor
formalizadas con modalidades tradicionales, comunitarias o de autoabastecimiento. La
red comunitaria es la modalidad predominante (17,2%), seguida por aljibe (14,6%), pozo
artesiano (14,8%) y manantial/Ykua (13,7%) (Figura 27). Estas cuatro alternativas concentran
mas del 60% del acceso total y reflejan el fuerte arraigo territorial y la dependencia de
infraestructuras locales, con variaciones asociadas a las caracteristicas ambientales de
cada territorio indigena.

A su vez, pozo sin bomba representa otro 7,7% de las viviendas, mientras que el uso de rio,
arroyo o tajamar asciende a 6,9%, lo que confirma que una proporcién no menor de
hogares continda abasteciéndose mediante fuentes superficiales expuestas a variabilidad
climatica y riesgos de contaminacion.

Las formas de acceso vinculadas a sistemas publicos aparecen con menor peso relativo:
ESSAP alcanza 3,7%, Juntas de Saneamiento (SENASA) 2,9% y el acueducto 2,6%. Su
presencia limitada expresa la brecha histérica en la provision de servicios publicos en
territorios indigenas, tanto en dareas rurales dispersas como en comunidades con baja
cobertura de redes formales. En conjunto, solo alrededor del 9% de las viviendas utiliza
alguna forma de red publica, lo que sugiere una fuerte dependencia de fuentes
comunitarias, familiares o naturales.

Las formas residuales incluyen aguatero mévil (1,6%), tanque australiano (0,8%), otro (4,2%)
y no reportado (3,4%). Aunque de menor magnitud, estas categorias suelen asociarse a
contextos de mayor vulnerabilidad: abastecimiento irregular, uso de agua almacenada y
esquemas de distribucién no sistematicos.

Figura 27
Paraguay. Viviendas indigenas en la que reside al menos una nifa, nifio o adolescente de 0 a 17
afos, segn acceso a fuente de agua (%), 2022

Red comunitaria 17,2
Pozo artesiano 14,8
Aljibe 14,6
Manantial/Ykua 13,7
Pozo sin bomba 7.7
Rio, arroyo, tajamar, etc. 6,9
ESSAP (ex CORPOSANA) 3,7
Pozo con bomba 3,5
Junta de Saneamiento (SENASA) 2,9
Acueducto 2,6
Red privada 2,5

Aguatero movil 1,6
Tanque australiano 0,8
Otro 4,2
No reportado 3,4

Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacion y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.



El patrén general revela un acceso mayoritariamente descentralizado, sostenido por redes
comunitarias, captacion de agua de lluvia y extraccion de acuiferos mediante pozos. La
combinacion de estas modalidades puede ser compatible con prdcticas culturales y con
formas tradicionales de relacion con el territorio y el ambiente, pero también presenta
desafios significativos cuando la disponibilidad depende de la estacionalidad o cuando la
calidad del agua no estd garantizada por mecanismos regulares de potabilizaciéon. Para la
poblacién de 0 a 17 afos, esta estructura de acceso tiene implicancias directas en salud
ambiental, riesgo de enfermedades hidricas, tiempos dedicados por las familias a la
recoleccién o almacenamiento de agua y en la exposiciéon diferencial a eventos climaticos
extremos.

Desde una perspectiva de politica puablica, los datos sugieren la necesidad de
intervenciones diferenciadas. En las dreas donde predominan aljibes y manantiales,
fortalecer la captacion segura de agua de lluviq, los sistemas de filtrado y las tecnologias
de potabilizacidon a escala comunitaria podria generar impactos inmediatos. En dreas con
pozos artesianos y pozos sin bomba, las prioridades se orientan a mantenimiento, control
de calidad y provision de infraestructura bdsica. La baja presencia de sistemas pUblicos
pone en relieve la importancia de ampliar la cobertura de redes y asegurar que los
operadores estatales incorporen criterios interculturales y territoriales en la expansion del
servicio.

La lectura del indicador debe realizarse considerando su naturaleza censal: se identifica la
fuente principal utilizada al momento del relevamiento, sin evaluar continuidad, calidad ni
suficiencia, y sin incorporar usos combinados. Aun con estas limitaciones, la informacién
constituye una base sélida para caracterizar desigualdades estructurales en el acceso al
agua y orientar intervenciones publicas con prioridad en los grupos mds jovenes, quienes
presentan mayor vulnerabilidad ante déficits de saneamiento bdsico.

El acceso a la energia eléctrica constituye uno de los pilares de las condiciones materiales
de vida, tanto por su vinculo con la salud, la educacién y la seguridad, como por su rol en la
integracién territorial. En los hogares indigenas donde residen nifias, ninos y adolescentes,
este indicador resume desigualdades histéricas de infraestructura y distribucion geografi-
cq, especialmente en dreas rurales y de dificil acceso.

Segun la informaciéon censal, el 68,7% de las viviendas indigenas ocupadas con al menos
una persona de 0 a 17 afRos cuenta con electricidad provista por la ANDE (Figura 28). Este
porcentaje, si bien representa la mayoria relativa, también revela que una proporcién
significativa del total permanece por fuera del sistema eléctrico formal. El segundo grupo
en importancia es el de hogares que no tiene ningln tipo de luz, que alcanza 16,3%, cifra que
implica que aproximadamente uno de cada seis hogares indigenas con niias, niNos o
adolescentes vive completamente a oscuras o depende de soluciones externas no
permanentes.

Las alternativas energéticas no eléctricas muestran una diversidad asociada a la ruralidad
y a las condiciones de acceso. El 6,5% utiliza fogata o fogén (tatarendy) como fuente
principal de iluminacién, lo que confirma la fuerte presencia de entornos sin infraestructura
eléctrica y la dependencia de prdcticas tradicionales.

A esto se suman las ldmparas a vela, candil o similares (3,2%), que constituyen una solucién
precaria y con riesgos asociados para la salud respiratoria y la seguridad. Otros medios,
como paneles solares (0,5%) o baterias (0,3%), aparecen de manera marginal, lo que
sugiere que la penetracion de tecnologias autdnomas adn es muy baja entre estos
hogares. El 2,2% corresponde a informacién no reportada.
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Figura 28
Paraguay. Viviendas indigenas en las que reside al menos una nifia, nifio o adolescente de 0
a 17 aios, segun tipo de luz en la casa (%), 2022

Electricidad (ANDE) 68,7

Fogata/fogén/(tatarendy) 16,5
Lampium/vela/candil  §3,2
Panel solar | 0,5
Lampara (querosene/alcohol/gas) | 0,3
Bateria 0,3
Otro [ 2,0

No tiene luz 16,3

No reportado 2,2

Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.

En conjunto, los datos muestran un acceso desigual y fuertemente estratificado. Aunque la
provision eléctrica de ANDE es mayoritaria, cerca de un tercio de las viviendas combina
ausencia de electricidad, uso de combustibles, soluciones artesanales o fuentes
alternativas discontinuas. Este panorama es relevante para el disefio de politicas publicas
orientadas a la primera infancia y la adolescencia: sin energia eléctrica no pueden
garantizarse condiciones adecuadas para el estudio, la comunicacién, la refrigeracion de
medicamentos ni el uso de equipamientos esenciales. La brecha energética persiste como
una de las principales dimensiones de desigualdad estructural para los pueblos indigenas,
especialmente en territorios rurales y de dificil acceso.

El tipo de instalacion sanitaria dentro de la vivienda es un indicador clave para evaluar el
nivel de saneamiento bdsico y, en consecuencia, el entorno de salud en el que crecen niias,
ninos y adolescentes indigenas. La evidencia censal disponible permite identificar la
calidad y el grado de proteccién sanitaria asociados al uso de bafios modernos, letrinas
mejoradas o disposiciones mas precarias.

Segun el Censo Indigena 2022, menos de una de cada cinco viviendas donde reside al
menos una persona de 0 a 17 afos cuenta con instalaciones de saneamiento consideradas
adecuadas. Solo 10,1% dispone de un bafio moderno con pozo ciego, mientras que 20,7%
accede a una letrina con loza, paredes, techo y puerta (Figura 29), que aun siendo una
solucién bdsica constituye un avance en términos de salud ambiental.

La situacion predominante es la utilizacién de letrinas comunes sin techo o sin puerta, que
alcanzan 55,5% del total de viviendas. Esta forma de saneamiento presenta los mayores
riesgos sanitarios: exposicién a vectores, escasa privacidad, contaminacion del entorno
inmediato y altos niveles de vulnerabilidad para la infancia y la adolescencia,
especialmente en territorios donde la densidad habitacional es alta o donde las viviendas
se ubican en dreas de dificil drenaje.

A esto se suma un 4,1% de viviendas que directamente no tiene ningln tipo de bano, lo que
implica prdacticas de defecacion al aire libre, con efectos nocivos sobre la salud
comunitaria. Ademads, 4,5% declaré “otro” tipo de instalacion y 4,9% no reportd informacion.



Figura 29
Paraguay. Viviendas indigenas en las que reside al menos una nifiq, nifio o adolescente de 0
a 17 aios por tipo de bafo en la casa (%), 2022

Letrina comun sin techo o puerta 55,4
Letrina con loza, paredes, techo y puerta 20,7
Bafio modemo con pozo ciego 10,1
Otro [ 4,7

No tiene bafio 14,4

No reportado 439

Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.

El patrén general confirma que el acceso al saneamiento mejorado es limitado y que la
mayor parte de los hogares indigenas con presencia de nifas, nifos y adolescentes se
desenvuelve en condiciones de alta precariedad sanitaria. Las implicancias son claras:
mayor exposicion a enfermedades gastrointestinales, impactos en la nutricion infantil,
mayores riesgos para la salud menstrual y condiciones de higiene que afectan
especialmente a nifas y adolescentes.

La forma en que los hogares gestionan los residuos constituye un indicador sensible de las
condiciones ambientales y sanitarias en las que viven las nifas, nifos y adolescentes
indigenas. No solo refleja infraestructura disponible y cobertura de servicios municipales,
sino también prdcticas arraigadas en los territorios, exposicidn a riesgos y niveles de
desigualdad entre dreas urbanas y rurales. Como ocurre con todos los indicadores
censales, la lectura debe centrarse en el comportamiento general y en las magnitudes
relativas, dado que no se releva volumen de residuos generados, frecuencia de eliminacién
ni los posibles impactos ambientales asociados.

Los datos muestran un patréon extremadamente concentrado: el 81,9% de las viviendas
indigenas con presencia de poblacién de 0 a 17 afios elimina la basura quemandola (Figura
30), lo que configura una prdctica extendida en précticamente todos los territorios
indigenas. La quema constituye, de lejos, el método dominante y sintetiza tanto limitaciones
estructurales en el acceso a servicios de recoleccidon como la persistencia de prdcticas
tradicionales de manejo de residuos, particularmente en dreas rurales y comunidades con
baja cobertura municipal.

El servicio formal de recoleccidn tiene una presencia marginal: solo 6,5% de los hogares
declara que la basura es retirada por camién o carrito. Este valor confirma la baja
penetracion de la infraestructura urbana en las comunidades indigenas, incluso en dreas
proximas a centros poblados, y sugiere un déficit persistente de cobertura publica y privada
en materia de gestion de residuos.



Otras modalidades de eliminacién, aunque minoritarias, también reflejan condiciones de
precariedad ambiental. Enterrar la basura o tirarla en un hoyo aparece en 6,4% de los
hogares; aunque es menos nocivo que tirarla a cielo abierto, sigue siendo una prdactica con
riesgos sanitarios y de contaminacién del suelo. En porcentajes muy bajos se registran
prdacticas como tirar residuos en el patio o en baldios (1,2%), arrojar en la chacra (0,5%), o
desechar en cuerpos de agua como arroyos o lagunas (0,1%). Si bien marginales, estas
formas de gestion se asocian con riesgos directos para la salud infantil, proliferacion de
vectores y degradacion ambiental.

El grupo “Otro” representa 0,4%, mientras que las respuestas no reportadas alcanzan 2,9%,
un nivel bajo pero relevante a considerar, ya que la omisidn puede reflejar situaciones de
informalidad, movilidad o dificultades para clasificar las practicas habituales.

Figura 30
Paraguay. Viviendas indigenas en las que reside al menos una nifiqg, nifio o adolescente de 0 a 17
afos por tipo de eliminacién de basura de la casa (%), 2022

Quema 81,9
Llevael camién o carrito 16,5
Entierra/tira en el hoyo 16,4
Tira en el patio, baldio, zanja o calle 1,2
Tiran en la chacra | 0,5
Tira en el arroyo, rio o laguna | 0,1
Otro | 0,4

No reportado £2,9

Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.

En conjunto, el indicador revela una realidad contundente: la eliminacion de residuos en la
poblacién indigena depende casi exclusivamente de métodos no seguros, principalmente
la quema, lo que expone a nifas, ninos y adolescentes a contaminantes atmosféricos y a
riesgos respiratorios. La muy baja presencia de recoleccion formal evidencia la necesidad
de politicas publicas orientadas a ampliar la cobertura municipal, desarrollar sistemas
comunitarios de gestién de residuos y promover intervenciones ambientales culturalmente
adecuadas para cada pueblo indigena.

El andlisis de las condiciones de acceso al agug, la electricidad, los servicios higiénicos y la
gestion de residuos en las viviendas indigenas donde reside poblacion de 0 a 17 afos
evidencia un patrén general de rezago estructural, con niveles de cobertura muy inferiores
a los observados en la poblacion nacional y con fuertes vinculos entre infraestructura,
territorio y desigualdades histéricas. La informaciéon censal de 2022 muestra que los
servicios esenciales que conforman el umbral minimo de bienestar material se encuentran
fragmentados, con predominio de soluciones precarias, autoabastecimiento vy
mecanismos de resoluciéon domeéstica que implican riesgos sanitarios directos para nifias,
ninos y adolescentes.



En materia de acceso al agua, mds de la mitad de los hogares depende de fuentes no
seguras o de calidad incierta, como pozos sin proteccidon, manantiales, aljibes o redes
comunitarias sin tratamiento. La presencia de sistemas formales es minoritaria y se
concentra en pocos territorios. Este patrén se traduce en vulnerabilidades que afectan
tanto la salud como la autonomia de las familias, con impactos mayores en comunidades
rurales dispersas, donde la distancia a servicios publicos limita la respuesta estatal.

El acceso a la electricidad refleja una cobertura mayor, pero aln incompleta: aunque la
mayoria de los hogares indigenas utiliza electricidad provista por la ANDE, persiste un
ndcleo relevante que depende de velas, fogatas o baterias, o que directamente no cuenta
con ningun tipo de iluminaciéon. En esos contextos, la vida cotidiana se organiza con
restricciones energéticas que afectan la continuidad educativa, el acceso a la informacién,
la seguridad en el hogar y la realizacion de actividades productivas.

Las condiciones de saneamiento muestran las brechas mas criticas. Las letrinas comunes
sin techo o puerta son el tipo de instalacién predominante, mientras que los bafos
modernos representan una proporcion reducida. La inexistencia de barfo en el hogar afecta
a una fraccidn no menor de viviendas y, en conjunto, configura un entorno sanitario que
incrementa la exposicion a enfermedades, limita prdcticas de higiene adecuadas y
profundiza la transmision de infecciones hidricas y parasitarias. La precariedad del
saneamiento estd estrechamente asociada a la ausencia de infraestructura publicay a la
persistencia de viviendas construidas con materiales y técnicas tradicionales.

Finalmente, la eliminacion de residuos confirma la centralidad de estrategias domésticas
ante la casi inexistencia de servicios municipales de recoleccién. La quema es la prdactica
dominante y consolida un entorno ambiental que combina exposicidbn al humo,
acumulacion de residuos y contaminacion del aire y del suelo. Estas dindmicas afectan
especialmente a la infancia, dada su mayor sensibilidad a contaminantes y su cercania
cotidiana a los espacios de disposicion.

Desde una perspectiva de politica pUblica, los resultados plantean la necesidad de
intervenciones integradas y territorializadas. Las brechas observadas no se resolverdn con
soluciones aisladas, sino mediante politicas sostenidas que amplien cobertura de agua
segura, diversifiquen fuentes de energia accesibles y estables, desarrollen sistemas de
saneamiento culturalmente adecuados y fortalezcan los mecanismos comunitarios de
gestion de residuos con apoyo técnico del Estado. Esto implica articular acciones entre
instituciones nacionales —como SENASA, ANDE y los gobiernos locales— y los propios
pueblos indigenas, respetando sus formas de organizacion y priorizando inversiones en
infraestructura bdsica que reduzcan riesgos sanitarios y ambientales. La evidencia censal
es clara: las condiciones materiales en las que crecen nifnas, ninos y adolescentes
indigenas demandan una respuesta publica urgente, coordinada y sostenida en el tiempo.

5.6.12. Bienes de confort en viviendas con nifias, nifios y adolescentes

El relevamiento de bienes y equipamientos presentes en las viviendas permite aproximar
las condiciones materiales de vida y el grado de acceso a tecnologias bdsicas asociadas
al bienestar doméstico. Aunque no constituye un indicador directo de ingreso o pobrezq, la
tenencia de determinados bienes refleja la capacidad de los hogares para incorporar
equipamiento que mejora la organizacion cotidiana, reduce sobrecargas de trabajo
doméstico y amplia las posibilidades de comunicacion e informacién, especialmente
relevantes para los hogares con nifas, ninos y adolescentes.
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Los datos del Censo 2022 muestran que, entre las viviendas indigenas donde reside al
menos una persona de 0 a 17 anos, la mayoria dispone de un conjunto relativamente
extendido de bienes de confort. El televisor aparece como el bien de mayor presencia
(80,5%), seguido por el lavarropa (82,3%) y la conexién a internet (79,6%), lo cual sugiere una
adopcién significativa de tecnologias de uso familiar y educativo. La heladera (78,3%) y el
horno eléctrico (78,9%) alcanzan también niveles altos de disponibilidad (Figura 31),
indicando mejoras en la conservacion de alimentos y en las condiciones de preparacién de
comidas.

La presencia de microondas (77,6%), ducha eléctrica (78,2%) y aire acondicionado (76,9%)
revela que una porcidon considerable de estas viviendas incorpora equipamientos
asociados al confort térmico y a la reduccién del tiempo dedicado a tareas domésticas. En
paralelo, alrededor de tres de cada cuatro hogares cuentan con computadora (74,9%) y
con teléfono celular (77,7%), herramientas esenciales para la comunicacién, el acceso a
informacién y, en los dltimos afos, para la continuidad educativa en entornos no
presenciales.

Figura 31
Paraguay. Viviendas con nifias, nifos y adolescentes segan tenencia de algunos bienes de
confort (%), 2022

Televisor 80,5
Homo eléctrico 78,8
Heladera 78,3
Ducha eléctrica 78,2
Teléfono celular 77,7
Microondas 77,7
Teléfono de linea baja 77,6
Acondicionador de aire 76,9
Video/dvd 76,7

Computadora 74,9

Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.

El predominio de estos bienes no debe interpretarse, sin embargo, como indicador de
acceso pleno a servicios bdsicos o a niveles altos de bienestar material. La disponibilidad
de electrodomésticos y equipos depende de multiples factores: acceso a electricidad
suficiente y estable, capacidad de compra, apoyo comunitario o donaciones, y en algunos
casos la reutilizacion o reparacién de equipos de segunda mano. Tampoco informa sobre
la calidad, antigiedad o funcionamiento de los bienes, aspectos que el Censo no capta por
su diseno.

Un punto relevante del indicador es la presencia de conexion a internet en casi el 80% de las
viviendas. Dado que la conectividad se volvid un componente fundamental de la
integracién social y educativa, este nivel resulta significativo. No obstante, la variable censal
no distingue entre tipos de conexidn, velocidad, estabilidad ni posibilidad efectiva de uso
para fines educativos, lo que constituye una limitacion metodolégica importante, sobre
todo en territorios rurales donde la cobertura comercial puede ser intermitente.

En sintesis, los datos muestran que, aun en contextos de desigualdad estructural
documentada en otros indicadores del capitulo (agua, saneamiento, electricidad), la
incorporacion de bienes de confort es elevada y relativamente homogénea entre
categorias.



Esto sugiere procesos de adopcién tecnoldgica que avanzan incluso en situaciones de
precariedad habitacional, impulsados por la relevancia cultural del televisor, la necesidad
practica de electrodomésticos como el lavarropa y el valor estratégico de la conectividad
digital para la vida cotidiana y la educacién. La lectura de este indicador debe situarse, por
lo tanto, dentro de la complejidad del bienestar indigena: la presencia de bienes no
reemplaza las carencias persistentes en infraestructura bdsica, pero si evidencia dindmica
de acceso, adaptacién y priorizacién de recursos en los hogares con nifas, nifos y
adolescentes.

5.6.13. Hogares con nifas, nifios y adolescentes con algin miembro que recibe
asistencia de algin programa estatal

El indicador identifica la proporcion de hogares indigenas particulares ocupados, en los que
reside al menos una niRa, nino o adolescente de 0 a 17 aios, que reciben asistencia de
algan programa estatal. Su utilidad radica en que permite dimensionar el alcance territorial
y social de las transferencias monetarias condicionadas y no condicionadas, en especial
del programa Tekopord y pensién alimentaria para personas adultas mayores, sobre los
hogares indigenas con presencia de ninez.

La informacidn censal muestra de manera clara que el programa Tekopord constituye el
eje central de la proteccidn social en territorios indigenas con presencia de nifiez: mds de
dos tercios de estas viviendas declaran recibirlo.

Dado que el programa estd orientado a hogares en situacién de pobreza y vulnerabilidad,
la magnitud observada sugiere una fuerte dependencia estructural de las transferencias
publicas para sostener el consumo bdsico en estos hogares. La cifra, ademds, es
consistente con la localizacion rural de la poblacidn indigena, donde se concentra la mayor
cobertura histérica del programa.

Figura 32
Paraguay. Hogares con nifas, nifios y adolescentes con algin miembro que recibe
asistencia de algin programa estatal, segin tipo de programa (%), 2022

Programa Tekopora 67,1
Programa Adultos Mayores (Tercera edad) 2,9
Programa abrazo | 0,4
Otro 1,2
No recibe 24,0

No Reportado 4,3

Fuente: INE. IV Censo Nacional de Poblacién y Viviendas para Pueblos Indigenas. 2022.

En contraste, una de cada cuatro viviendas (24%) no recibe ningdn tipo de asistencia
estatal, lo que plantea un punto critico para la politica social: aun dentro de una poblacién
con altos niveles de vulnerabilidad multidimensional, existe un segmento no cubierto cuya
situacién no puede caracterizarse Unicamente con el dato censal. El censo no permite
distinguir si este grupo enfrenta barreras de acceso, requisitos de elegibilidad no
cumplidos, o decisiones voluntarias de no participacién, lo que evidencia la necesidad de
articular esta lectura con otros indicadores y fuentes



Los demds programas tienen un peso reducido. La pensién alimentaria para personas
adultas mayores aparece en apenas el 3% de las viviendas con nifas, ninos y adolescentes,
lo cual es esperable dada su naturaleza, mientras que Programa Abrazo, orientado a la
prevencion y erradicacion del trabajo infantil, practicamente no tiene presencia (0,4%), una
cifra que debe interpretarse con cautelqg, pues el operativo censal captura dnicamente la
condicién declarada y no verifica la participacion efectiva.

El patron urbano-rural refuerza el cardcter territorial de la politica social. Entre las viviendas
con nifas, ninos y adolescentes, el programa Tekopord alcanza 1.913 hogares urbanos y
16.305 rurales, lo que muestra una estructura fuertemente inclinada hacia dreas no
urbanas. A su vez, la proporcidn que “no recibe” es mayor en dreas rurales en términos
absolutos, aunque ligeramente mads alta en términos relativos en las ciudades, lo que
sugiere dindmicas diferenciadas de acceso institucional.

En conjunto, el indicador revela un escenario donde la proteccidon social estatal,
principalmente a través del programa Tekopord, constituye un componente estructural del
bienestar de los hogares indigenas con presencia de nifiez. No obstante, la existencia de un
cuarto de viviendas sin coberturag, la baja presencia de programas orientados a la infancia
en situacién de riesgo y la ausencia de informacién sobre intensidad y regularidad de la
asistencia subrayan la necesidad de integrar esta lectura con fuentes administrativas y
estrategias territoriales especificas para cerrar brechas de acceso efectivo.



6. Conclusiones

El andlisis de la informacién censal de 2022 permite delinear un panorama consistente de
la situacién de nifas, nifios y adolescentes en Paraguay, en el cruce entre dindmica
demogrdfica, educacion, salud, trabajo y condiciones de vida. En conjunto, los resultados
muestran un pais que avanza en su transicion demografica, con menor peso relativo de la
poblacién de 0 a 17 afos y una caida sostenida de los nacimientos, pero donde persisten
brechas importantes segun territorio, @mbito urbano-rural y sexo. Esta combinacién abre
una ventana de oportunidad para fortalecer los sistemas de proteccion, siempre que la
planificacién adopte un enfoque explicitamente territorial y centrado en derechos.

En primer lugar, la trayectoria de los nacimientos en las dltimas décadas revela cambios de
fondo. El registro de nacidos vivos muestra una fase expansiva hasta 2015 y, desde
entonces, una fase contractiva, con una caida excepcional en 2020 y una recuperacion
parcial en 2021. El nivel alcanzado después de la pandemia se mantiene por debajo del
maximo de 2015, lo que sugiere que la disminucidn no es meramente coyuntural, sino
compatible con una reduccién estructural de la fecundidad. Este proceso dialoga con la
evidencia intercensal: en 2022, las personas de 0 a 17 anos representan 30,1% de la
poblacion total, y entre 2002 y 2022 la poblacién de este tramo se reduce en 18,8%. La
disminucion es generalizada en los subgrupos etarios y en la mayoria de los
departamentos, con una caida de 17% en las cohortes potencialmente escolares de 6 a 17
anos. En el corto y mediano plazo, esto supone menor presién demogrdafica sobre la oferta
de servicios educativos y sociales, y por tanto la posibilidad de reorientar la agenda desde
el “crecimiento de cobertura” hacia la mejora de la calidad, la equidad y la inclusién.

Sin embargo, la dindmica departamental es muy desigual. Catorce de los dieciocho
departamentos reducen su poblacion de 0 a 17 afos, con descensos especialmente
marcados en Paraguari, Asuncioén, Itapua, NeembucU, Guaird, Caaguazl y Caazapd. En
cambio, Boquerdn, Alto Paraguay, Amambay y Presidente Hayes registran aumentos, en
todos los casos con estructuras claramente mds jévenes. Este reacomodo también
modifica el mapa de concentracién: Central agrupa 535.053 nifias, nifos y adolescentes
(29,1% del total) y Alto Parand 242.246 (13,2%), de modo que casi cuatro de cada diez
personas de 0 a 17 afios residen en solo dos departamentos, mientras el Chaco incrementa
su peso relativo con menores volimenes absolutos pero mayor juventud demogrdfica.

El envejecimiento relativo de la poblacién refuerza este diagndstico. El indice de
envejecimiento, que compara las personas de 65 afios y mds con las de 0 a 14 anos, se sitta
en 34,2%, es decir, 34 personas mayores por cada 100 nifas y ninos. Aunque Paraguay sigue
siendo un pais demogrdaficamente joven, la tendencia apunta a un aumento progresivo del
peso de la poblaciéon adulta mayor y a una reduccién del “bono demografico” futuro, lo que
vuelve aln mds estratégico invertir en la generacion actual de nifias, nifos y adolescentes.
La configuracion urbana-rural agrega un componente central: mientras Asuncion es
completamente urbana y departamentos como Central y Alto Parand presentan fuerte
urbanizacion, otros territorios —como San Pedro o Caazapd— concentran gran parte de su
poblacién infantil y adolescente en dreas rurales. Esto implica necesidades diferenciadas:
en contextos urbanos, la escala y localizacién intraurbana de los servicios resulta critica; en
contextos rurales, la prioridad es asegurar el acceso fisico al primer nivel de atencién
sanitaria, a las escuelas y a dispositivos de proteccion que contemplen distancias, baja
densidad y costos de transporte.



La estructura de los hogares es otro eje relevante. El 56% de los hogares del pais conviven
con al menos una persona de 0 a 17 anos, mientras que el 44% restante estd integrado solo
por adultos. Dentro de los hogares con nifias, niflos y adolescentes, aproximadamente uno
de cada ocho es monoparental, y en total 126.107 hogares de este tipo representan 7% del
total de hogares y 13% de los hogares con menores. A su vez, 43% de los hogares con
poblacién de 0 a 17 aios declara jefatura femenina (423.360 casos). Estas cifras indican
que una proporcion significativa de la infancia crece en entornos donde la responsabilidad
econdémica y de cuidado recae en una sola persona adulta, muy frecuentemente una
mujer.

En materia educativa, los resultados reflejan un avance importante en términos de
asistencia, pero con brechas que siguen siendo preocupantes. El andlisis de la matricula de
6 a 17 anos muestra que la asistencia escolar es mayoritaria, con importantes
concentraciones territoriales: Central relne 335.320 estudiantes, Alto Parand 142.639 y
Asuncibn 67.183, casila mitad de la matricula nacional. Esta concentracion ejerce una fuerte
presién sobre la infraestructura urbana, la dotacion de docentes y la capacidad de gestidn
de sistemas educativos complejos, mientras que en el Chaco y otros departamentos
menos poblados el desafio se vincula mds a la dispersion territorial, la accesibilidad y la
pertinencia cultural de la oferta, en particular en niveles iniciales.

El indicador de nifias, nifios y adolescentes de 5 a 17 afos que no asisten a una institucion
educativa formal se ubica en 5,46% a nivel pais, es decir, unas 75.061 personas. Si se
consideran quienes nunca asistieron y aquellos cuya situacion no fue reportada, alrededor
del 10% de la poblacién en edad escolar presenta trayectorias interrumpidas, no iniciadas o
desconocidas. La heterogeneidad departamental es marcada: mientras algunos
departamentos registran valores bajos, en Boquerdn el porcentaje de poblacion de 5 a 17
afnos que no asiste alcanza 24%. Este dato revela una exclusion muy significativa en
contextos especificos, que no puede interpretarse solo como “rezago” sino como un
incumplimiento del derecho a la educacién que requiere politicas focalizadas, articulando
expansion de la oferta, dispositivos de busqueda activa, estrategias de retencién y
enfoques interculturales.

La dimension de salud y discapacidad también plantea desafios especificos. El Censo 2022
identifica que alrededor del 5,3% de la poblacién de 5 afios y mds declara alguna limitacion
funcional persistente y que 1,5% de las nifias, ninos y adolescentes de 5 a 17 afos presenta
al menos una dificultad severa o total para realizar actividades motrices, visuales, auditivas
o de cuidado personal, lo que equivale a unas 21 mil personas. Aunque la incidencia relativa
de discapacidad es menor en la nifez que en la poblacién total, los casos detectados
requieren apoyos educativos, sanitarios y sociales especificos para garantizar la inclusién y
la continuidad escolar.

En el campo del trabajo infantil y adolescente, los datos muestran que la insercidn
econdmica temprana sigue siendo una realidad relevante. Entre los adolescentes de 15 a 17
anos, 28,9% forma parte de la fuerza de trabajo —ya sea como ocupados o desocupados—
mientras que 70,8% permanece fuera de ella. Dentro de la fuerza laboral, el 95,5% se declara
ocupado y el 4,5% desocupado. Este patrén indica una participacion econémica acotada
pero no marginal, que involucra a cerca de una tercera parte del grupo etario. La
distribucién por sexo revela una brecha pronunciada: del total de adolescentes ocupados,
61,9% son varones y 38,1% mujeres, lo que implica una razén de 1,6 varones ocupados por
cada mujer ocupada. Todo esto sugiere un reparto de roles de género persistente: los
varones se integran en mayor proporcién a actividades econémicas visibles, mientras que
muchas adolescentes mujeres realizan trabajo doméstico o de cuidados no remunerado,
frecuentemente invisibilizado por los instrumentos estadisticos.



Las diferencias territoriales refuerzan la lectura estructural del fendmeno. Los mayores
niveles de participacion juvenil se registran en Amambay, Canindeyd y Alto Parang,
mientras que Neembucd, Cordillera y Paraguari presentan valores mds bajos. La tasa de
desocupacion se mantiene relativamente estable, con mayor variabilidad en
departamentos de menor tamano poblacional como Alto Paraguay. De fondo, la
coexistencia de alta asistencia escolar (en torno al 90% en los tramos analizados) con una
participacién laboral cercana al 30% sugiere una compatibilizacion precaria entre estudio
y trabajo, muy probablemente bajo modalidades de ayuda familiar, autoconsumo o
empleo informal.

Las condiciones de vida de los hogares con nifias, ninos y adolescentes aportan otra capa
de lectura. A nivel nacional, 11% de los hogares con poblacién de 0 a 17 afos presenta
necesidades bdsicas insatisfechas en la calidad de la vivienda, con valores mds elevados
en departamentos como Presidente Hayes, Boquerdn, Alto Paraguay, Amambay y varios
territorios del norte y el Chaco. El indicador de NBI, que incorpora privaciones en vivienda,
hacinamiento, educacion, servicios y capacidad econdmica, confirma que los hogares con
nifas, nifios y adolescentes concentran una proporcion importante de la pobreza
estructural.

La brecha digital constituye otro componente decisivo. Casi 6 de cada 10 hogares con
poblacion de 0 a 17 afos (59,9%) disponen de conexion a internet y 9 de cada 10 (90,3%)
cuentan con al menos un teléfono celular con pantalla téctil. Si bien estos valores indican
una expansion significativa de las tecnologias de la informaciéon y la comunicacion, las
diferencias entre dmbitos urbanos y rurales, y entre departamentos con mayor y menor
desarrollo econémico, reflejan desigualdades importantes en el acceso a recursos clave
para la educacidn, la participacion y la vida cotidiana en la sociedad digital. En este
contexto, la conectividad deja de ser un “complemento” para convertirse en una dimensiéon
central de la inclusidn social y educativa.

En sintesis, el informe muestra que Paraguay se encuentra en una etapa avanzada de
transicién demogrdafica, con un descenso sostenido de la poblacion infantil y adolescente y
una estructura por edades que se desplaza hacia la adultez y la vejez. Esta dindmica abre
una ventana de oportunidad para reforzar los sistemas de proteccién dirigidos a nifas,
nifos y adolescentes: hay menos presién cuantitativa sobre el sistema, pero persisten —y
en algunos casos se profundizan— las desigualdades territoriales, de género y de condicién
socioecondémica.

La magnitud y la distribucion de la infancia y la adolescencia que muestran los datos
censales de 2022 no solo describen el presente, sino que anticipan el Paraguay de las
proximas décadas. La forma en que se disefien y ejecuten hoy las politicas dirigidas a esta
poblacién definird en gran medida la capacidad del pais para reducir la pobreza
estructural, cerrar brechas territoriales y aprovechar plenamente el potencial de sus
generaciones mds jovenes.

La caracterizacién de la poblacion indigena de Paraguay a partir del IV Censo Nacional de
Pueblos Indigenas de 2022 permite reconstruir un panorama preciso sobre la estructura
social, demogrdfica y territorial de los 19 pueblos que integran el pais. Se trata de un
universo con dindmicas propias, fuertemente marcado por la diversidad linguistica, la
centralidad del territorio, la persistencia de rezagos historicos en el acceso a servicios y la
presencia mayoritaria de poblacion joven. La lectura integrada de los indicadores sefiala
desafios urgentes, pero también oportunidades para orientar una politica publica que
respete la autonomia de los pueblos y garantice los derechos de nifias, nifios vy
adolescentes indigenas.



Casi la mitad de la poblacién indigena total se encuentra en edades de 0 a 17 afios, lo que
confirma una estructura marcadamente joven en comparacion con la poblacidon nacional.
La enorme concentracidn rural —cercana al 90%— define el punto de partida de cualquiera
de las intervenciones. En estas localidades se combinan baja densidad, dispersion,
dificultades de movilidad y servicios estatales intermitentes, factores que explican buena
parte de las brechas observadas en documentacién, educacién, salud y vivienda. La
proporcidon urbana aumenta levemente en la adolescencia tardia, lo que sugiere procesos
de movilidad vinculados al estudio o al trabajo, pero sin modificar de manera significativa
el perfil territorial indigena.

La composicion etnolinguistica ofrece una segunda lectura estructural. El predominio de los
pueblos de la familia Guarani, que representan mds de la mitad de la poblacién indigena
infantil y adolescente, convive con la presencia sustantiva de las familias Lengua-Maskoy y
Mataco-Mataguayo. Esta diversidad sostiene la transmisién intergeneracional de las
lenguas originarias y reafirma la importancia de que los sistemas educativos, sanitarios y
de proteccidn incorporen mediacién linguistica y pertinencia cultural. La presencia del
castellano como primer idioma es marginal dentro de este grupo etario, y confirma que la
lengua materna sigue siendo el principal vehiculo de socializacion, identidad y acceso a los
servicios publicos.

El derecho a la identidad aparece como un punto critico. Aunque la mayoria de las nifas,
ninos y adolescentes estd inscripta en el Registro Civil, cerca de un tercio carece de
acreditacion completa de su identidad, ya sea por ausencia de inscripcion, por falta de
carnet indigena o por no contar con cédula de identidad. Estas brechas no solo expresan
desigualdades territoriales, sino que se traducen directamente en obstdculos para acceder
a programas sociales, matricularse en la escuelq, recibir atencidon sanitaria y ejercer
derechos colectivos. La magnitud del “no reportado” en varios de los documentos
fundamentales refuerza la necesidad de operativos moviles de registro con presencia
estatal sostenida en el tiempo y coordinacidn con las autoridades comunitarias.

En términos educativos, la asistencia actual es mayoritaria en todos los grupos de edad,
pero persisten ndcleos relevantes de nifas, nifos y adolescentes que alguna vez asistieron
y hoy no lo hacen o que nunca ingresaron al sistema escolar. Estos grupos se concentran
en dreas rurales y, en muchos casos, coinciden con territorios donde las distancias, la falta
de transporte, la ausencia de oferta en el nivel inicial o secundario y la barrera linguistica
dificultan la continuidad de las trayectorias educativas. EI mdaximo nivel de estudio
alcanzado confirma este patrén: la gran mayoria se ubica en los dos primeros ciclos de la
educacion primaria y apenas una fraccion muy pequefia accede o completa el nivel
secundario. Esta estructura anticipa dificultades futuras en la progresion educativa y
sefiala la necesidad de fortalecer tanto la cobertura territorial como la educacion
intercultural bilingte, especialmente en los ciclos superiores donde la desercidon es mads
intensa.

La alfabetizacién de los adolescentes indigenas muestra niveles elevados, con diferencias
minimas entre varones y mujeres. Sin embargo, la presencia de un grupo reducido pero
persistente de adolescentes no alfabetizados, mayoritariamente en areas rurales, obliga a
considerar estrategias focalizadas que combinen educacion bdsica flexible, mediacién
cultural y apoyos personalizados para garantizar la continuidad educativa.

En el dmbito sanitario, el acceso a la proteccion formal es extremmadamente limitado: solo
alrededor de uno de cada ocho nifos, nifias y adolescentes indigenas cuenta con seguro
médico. Esta baja cobertura constituye uno de los hallozgos mds preocupantes del
relevamiento, en especial considerando la ruralidad, las barreras idiomaticas y la historica
insuficiencia de servicios de salud en territorios indigenas. La prevalencia de condiciones de
discapacidad es baja, aunque no irrelevante, y se concentra principalmente en dareas
rurales donde la oferta de servicios especializados es escasa. Para estos casos, la distancia
geogrdfica y la falta de dispositivos de apoyo se combinan para generar barreras que
suelen traducirse en discontinuidades educativas o en atencién sanitaria tardia.



El trabajo infantil y adolescente muestra niveles menores a los observados en la poblacion
rural no indigena, pero con un patron claro: la ocupacidon aumenta con la edad, se
concentra abrumadoramente en dreas rurales y afecta de manera desproporcionada a los
varones. Las tareas suelen estar ligadas a actividades familiares, agricolas o comunitarias,
que no siempre son captadas por el censo en su intensidad real. Esta dindmica subraya la
necesidad de politicas que articulen proteccion social, promocién educativa y regulaciéon
de actividades productivas, evitando que el trabajo temprano interfiera con la trayectoria
escolar o reproduzca ciclos de vulnerabilidad.

Las condiciones materiales de vida constituyen uno de los bloques donde se observan los
mayores déficit estructurales. El acceso al agua se sostiene principalmente en pozos,
aljibes, manantiales y redes comunitarias sin tratamiento. La conexién a luz eléctrica es
mayoritaria, aunque una proporcion importante de hogares depende de velas, [dmparas o
no dispone de iluminacién. El saneamiento muestra el rezago mas profundo: la letrina
comun sin techo ni puerta es la instalaciéon predominante y una fraccién no menor de
viviendas directamente carece de bano. La eliminacion de residuos se realiza
mayoritariomente mediante quema, y los servicios municipales son prdcticamente
inexistentes. Este conjunto de condiciones configura un entorno sanitario que incrementa la
exposicion a enfermedades hidricas, respiratorias y parasitarias, y que afecta de manera
especial a nifias, nifos y adolescentes.

A pesar de estos déficits, la presencia de bienes de confort en los hogares es elevada,
incluyendo televisor, heladera, lavarropa y, de manera creciente, conexion a internet. Esta
convivencia entre precariedad estructural y adopcidon tecnolégica es caracteristica de
muchos hogares indigenas y refleja procesos de priorizacidn, acceso mediante programas
sociales y estrategias internas de las familias para sostener vinculos educativos y sociales.

Los programas de proteccion social, especialmente Tekopord, desempefian un papel
central en el bienestar de los hogares indigenas con poblacion infantil. Ms de dos tercios
de estas viviendas reciben este programa, o que confirma su importancia como sostén
econdémico y su capilaridad en el territorio indigena. Sin embargo, un cuarto de los hogares
carece de cualquier tipo de asistencia, y la articulacién con programas especificamente
orientados a la infancia es aun reducida.

En conjunto, los datos del Censo Indigena 2022 muestran que la niflez y adolescencia
indigena viven en un entorno donde coexisten la vitalidad demogrdfica, la diversidad
cultural y linguistica, la presencia de redes comunitarias fuertes y, al mismo tiempo,
carencias significativas en infraestructura, servicios bdsicos, documentaciéon y acceso
efectivo a derechos. La magnitud de estas brechas exige una politica publica integral que
combine inversion en infraestructura bdsica, fortalecimiento de la educacion intercultural,
ampliacién de la salud primaria en territorio, mejoras sustanciales en la documentacion
civil y comunitaria, y estrategias sostenidas de acompanamiento familiar. La respuesta
necesaria no es sectorial ni episédica, sino interinstitucional y territorializada, con
participacion directa de los pueblos indigenas en la planificacion, implementacion y
evaluacion de las acciones. El bienestar de la nifiez y adolescencia indigena depende, en
altima instancia, de la capacidad del Estado y de las comunidades de construir respuestas
que reconozcan su identidad, respeten sus formas de vida y fortalezcan las condiciones
que permitan un desarrollo pleno y sostenible



7. Recomendaciones

A partir de los resultados del andlisis, se plantean un conjunto de lineamientos de politica
pUblica orientados a fortalecer la garantia de derechos de nifias, nifos y adolescentes en
Paraguay, con énfasis en la reduccidon de desigualdades territoriales y sociales.

En primer lugar, se recomienda consolidar una planificacion territorial diferenciada de las
politicas publicas. La evidencia muestra que la dindmica demogrdfica y las condiciones de
vida varian significativamente entre dreas urbanas y territorios rurales. En este sentido, las
politicas deben adaptarse a estas configuraciones: en dreas urbanas, priorizando la mejora
de la calidad, la escala y la eficiencia de los servicios; en territorios rurales y dispersos,
fortaleciendo estrategias de proximidad, conectividad y acceso efectivo al primer nivel de
atencion en salud, educacidn y proteccién social. En esta misma lineq, resulta necesario
diferenciar las intervenciones segun la concentracion y estructura de la poblacion infantil y
adolescente, combinando respuestas de escala en grandes centros urbanos con
estrategias de cobertura territorial en dreas de baja densidad.

En relacion con la estructura de los hogares, se recomienda fortalecer las politicas de
proteccidn social orientadas a hogares con presencia de nifias, nifos y adolescentes,
especialmente aquellos con jefatura femenina y configuracion monoparental. Esto implica
articular de manera efectiva transferencias monetarias, servicios de cuidado y politicas de
empleo, considerando los perfiles familiares concretos y la acumulacion de
vulnerabilidades asociadas a ingresos, condiciones habitacionales y carga de cuidados.

En el dmbito educativo, se recomienda avanzar en politicas orientadas a garantizar
trayectorias educativas completas. Esto implica fortalecer los mecanismos de retencién en
el sistema, especialmente en el transito hacia la educaciéon media, mediante la expansién
de la oferta en territorios con menor cobertura, el desarrollo de sistemas de transporte
escolar, la implementacion de programas de becas y la adecuaciéon de la oferta educativa
a contextos rurales e interculturales. Asimismo, la reduccién de la presion demogrdafica
sobre el sistema educativo constituye una oportunidad para reorientar la inversion hacia la
mejora de la calidad y la equidad.

En materia de salud, se recomienda reforzar el primer nivel de atencién con un enfoque
territorial, priorizando la expansién de servicios en @reas rurales y de dificil acceso. Se vuelve
necesario avanzar en la ampliacién de la cobertura sanitaria de la poblacién infantil y
adolescente, asi como en el fortalecimiento de politicas especificas para la atencién de la
discapacidad, incluyendo sistemas de deteccidén temprana, accesibilidad fisica y
comunicacional, adecuaciones curriculares y una articulacion efectiva entre el sistema
educativo y los servicios de salud, especialmente en contextos de mayor vulnerabilidad.

Respecto al trabajo infantil y adolescente, se recomienda consolidar politicas integrales
que combinen prevencioén, regulacion y proteccién. Esto implica fortalecer los sistemas de
inspeccion y control, promover estrategias de sensibilizacién en comunidades rurales y
urbanas, y desarrollar programas que permitan compatibilizar la formacién educativa con
trayectorias laborales protegidas en el caso del trabajo adolescente permitido. Estas
politicas deben articularse con estrategias de proteccion social que reduzcan la
dependencia de los hogares respecto del ingreso generado por el trabajo de nifas, nifos y
adolescentes, ampliando a su vez las oportunidades educativas y formativas.



En relacién con las condiciones de vida, se recomienda priorizar la inversién publica en
infraestructura bdsica en hogares con presencia de nifas, nifos y adolescentes. En
particular, se identifican como dreas criticas el acceso a agua segura, saneamiento,
calidad de la vivienda y reduccion del hacinamiento, especialmente en los departamentos
del norte y el Chaco. Estas intervenciones deben integrarse a politicas de desarrollo
territorial que aborden de manera simultdnea las condiciones habitacionales y el acceso a
servicios basicos.

En el campo de la inclusidon digital, se recomienda desarrollar politicas orientadas a
garantizar el acceso efectivo a conectividad de calidad, especialmente en dreas rurales.
Dado el alto nivel de disponibilidad de dispositivos, el principal desafio radica en la mejora
de la infraestructura de conectividad, lo que permitiria potenciar el uso de tecnologias en
educacion, salud y acceso a la informacioén, reduciendo nuevas formas de desigualdad.

En cuanto a la poblacion indigena, se recomienda implementar politicas publicas
integrales con enfoque intercultural y territorial. Esto incluye el fortalecimiento de la
educacion intercultural bilingUe en todos los niveles, la ampliacién del acceso a servicios de
salud con pertinencia cultural, la realizacion de operativos sostenidos de documentacion
civil y la inversién en infraestructura basica en comunidades indigenas. Asimismo, resulta
fundamental garantizar la participacién activa de los pueblos indigenas en el disefo,
implementacién y evaluacién de las politicas que los involucran.

Finalmente, se recomienda fortalecer los sistemas de informacidén y monitoreo de la nifiez y
la adolescencia, asegurando la disponibilidad de datos desagregados por edad, sexo,
territorio y pertenencia étnica. La consolidacion de estos sistemas permitird mejorar la
toma de decisiones, el seguimiento de politicas publicas y la evaluacién de resultados en
términos de reduccion de desigualdades.
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