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PRESENTACION

El Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE), en funcion de su
papel como coordinador del Sistema Estadistico Nacional (SEN) y en el marco del
proyecto de Planificacion y Armonizacion Estadistica, trabaja para el
fortalecimiento y consolidacion del SEN, mediante la produccion de estadisticas
estratégicas, la generacion, adaptacion, adopcion y difusion de estandares, la
consolidacion y armonizacion de la informacion estadistica, la articulacion de
instrumentos, actores, iniciativas y productos; para mejorar la calidad de la
informacion estratégica, su disponibilidad, oportunidad y accesibilidad, como

respuesta a la demanda cada vez mayor de informacion estadistica.

En este contexto, el DANE, consciente de la necesidad y obligacion de brindar a
sus usuarios los mejores productos, desarrolld6 una guia estdndar para la
presentacion de metodologias que contribuye a visualizar y a entender el proceso
estadistico. Con este instrumento elabora, y pone a disposicion de los usuarios
especializados y del publico en general, los documentos metodolégicos de sus
operaciones e investigaciones estadisticas, en donde se presentan de manera
estandar, completa y de facil lectura, las principales caracteristicas técnicas de los
procesos y subprocesos de cada investigacion, lo cual permite su andlisis, control,

replicabilidad y evaluacion.

Esta serie de documentos favorece la transparencia, confianza y credibilidad den
la calidad técnica de la Institucién para un mejor entendimiento, comprension y
aprovechamiento de la informacién estadistica, producida en el contexto de los
principios de coherencia, comparabilidad, integralidad y calidad de las

estadisticas.



1. INTRODUCCION

Las encuestas dirigidas a hogares son una de las principales fuentes de datos
socioeconémicos con los que cuentan los paises. A partir de la informacién
obtenida de ellas se calculan indicadores para la mediciobn de varios aspectos
econdémicos y sociales. Uno de los aspectos economicos y sociales mas
relevantes esta relacionado con la medicién del bienestar y calidad de vida de las
personas residentes en un pais. La informacion obtenida a través de las encuestas
de hogares permite dar respuesta a interrogantes como: ¢ cuantas personas son
catalogadas como pobres? y ¢cuales son las carencias de las personas

catalogadas como pobres?

Durante varios afios se llegd al consenso de determinar si un hogar estaba en
condiciones de pobreza al establecer un minimo de ingreso que garantizara la
satisfaccion de las necesidades béasicas de una persona. Hacia 2008 la comisiéon
Sarkozy, conformada por Stiglitz, Sen y Fitoussi', propuso ampliar el marco
analitico para la medicién de la pobreza, bajo el argumento de que el ingreso es
necesario pero no suficiente para garantizar el desarrollo humano. Sin embargo,
es importante mencionar que la comision propuso este nuevo marco con la
intencion de hacer una medida complementaria de pobreza a la establecida por

ingresos y sin pretender hacer una sustitucion de la misma.

En este contexto, hacia 2007 Oxford Poverty & Human Development Initiative, de
la Universidad de Oxford, realiz6 el lanzamiento del indice de Pobreza
Multidimensional (IPM) considerando la metodologia Alkire y Foster (2007, 2011a).
Una de las principales virtudes del IPM es permitir que cada pais tenga sus
propios indicadores y se acerque a la realidad de la pobreza propia. Por esta

razon, algunos paises han adoptado la metodologia y han elaborado un indice

! Conocida como la Comisién para la medicidon del comportamiento econémico y progreso social
creada a principios de 2008 por iniciativa del Gobierno Francés, ver http://www.stiglitz-sen-
fitoussi.fr/fen/index.htm.



http://www.stiglitz-sen-fitoussi.fr/en/index.htm
http://www.stiglitz-sen-fitoussi.fr/en/index.htm

ajustado de pobreza multidimensional.

Colombia ha sido pionera en la adopcion de dicha metodologia, con la iniciativa
del Departamento Nacional de Planeacion (DNP). A finales de 2011 se presento el
IPM basandose en cinco dimensiones: condiciones educativas del hogar,
condiciones de la nifiez y juventud, salud, trabajo y acceso a servicios publicos

domiciliarios - condiciones de la vivienda.

Aunque el IPM fue introducido como un indicador de seguimiento de politica
publica en el Plan Nacional de Desarrollo 2010-2014 “Prosperidad para todos”, es
hasta mayo de 2012 cuando a través del CONPES 150, fue adoptado
publicamente como una medida de pobreza complementaria a la medicion oficial
de pobreza monetaria. EI CONPES 150 de 2012 establecié como responsable del
calculo de la pobreza multidimensional y la pobreza monetaria al DANE, entidad

gue publica los resultados del IPM desde 2010 hasta la fecha.

Asi las cosas, el célculo del IPM es una investigacion que realiza el DANE, y que
consiste en determinar el nUmero de pobres a través de la identificacién de las
privaciones de las personas en términos de salud, educacion, trabajo, nifiez y
condiciones de la vivienda. El insumo para el calculo del IPM es la Encuesta
Nacional de Calidad de Vida (ENCV). El ultimo calculo realizado corresponde a
2013 y es representativo para el total nacional, la cabecera y el resto, asi como
para grandes regiones como: Bogota D.C., Atlantica, Antioquia, Valle del Cauca,

Pacifica, Central y Oriental.



2. ANTECEDENTES

El IPM surge como respuesta a la necesidad de contar con una medida de
pobreza con el propésito de hacer disefio y seguimiento a la politica publica. Asi
mismo, la posibilidad de realizar un analisis profundo de multiples dimensiones de
la pobreza diferente al ingreso, hizo del IPM un instrumento util para reflejar las
privaciones que debe enfrentar un hogar en Colombia, y por ende ideal para el
seguimiento de la politica publica.

Fue inicialmente construido por el DNP considerando la metodologia de Alkire y
Foster (2007), cuyas principales ventajas radican en: es un indicador de
incidencia, brecha y severidad: cumple con las propiedades axiomaticas
deseables en una medida de pobreza establecidas por Amartya Sen (1976,
1979); permite hacer un seguimiento de politica publica puesto que la definicion de
las variables determinan el responsable de su cumplimiento, y se constituye en un
instrumento que permite la focalizacion de la politica en grupos poblaciones con
multiples carencias, exaltando su utilidad en la medida en que permite suplir las

carencias a las que se enfrentan los mas necesitados.

El calculo del IPM para Colombia requirié la definicion de variables para su
calculo, ponderaciones de las mismas y la delimitacion de un umbral, que
determine si un hogar? se encuentra en condiciones de pobreza. La eleccién de
las variables estuvo ligada a su disposicion en la ENCV y a su relacion directa con
la politica social del Gobierno Nacional, entre otras®. Esta Gltima de importancia
suprema si se tiene en cuenta que al conocer las carencias de la poblaciéon en
condiciones de pobreza se puede ejecutar politica publica localizada y ademas

hacer un seguimiento a las metas establecidas al respecto.

? Dado que el hogar se constituye en la unidad de andlisis, si al menos un individuo miembro del
hogar se encuentra privado en alguna condicién, todos los miembros del hogar lo estaran.

® Ver Angulo, Roberto, Diaz, Yadira y Renata Pardo (2011). indice de Pobreza Multidimensional
para Colombia (IPM-Colombia) 1997-2010, Archivos de Economia N° 382, Departamento Nacional
de Planeacion, Bogota, Colombia. pp 14-21.



3. DISENO DE LA OPERACION ESTADISTICA

3.1. DISENO TEMATICO/ METODOLOGICO

3.1.1. Necesidades de informacién

Debido a la necesidad de realizar mediciones periddicas a los avances de la
politica publica, se realiza el célculo anualmente. Los indicadores de pobreza
multidimensional involucra los sectores como: salud, vivienda, trabajo y educacion.
La publicacion oportuna de las cifras permite una modificacibn o nuevo

direccionamiento de la politica publica en caso de ser necesario.

3.1.2. Objetivos

a. Objetivo general

Atender las necesidades de informacion para soportar los procesos de planeacion
y toma de decisiones, mediante el calculo de indicadores necesarios para el
disefio e implementacion de politicas publicas particularmente en temas de

pobreza multidimensional.

b. Objetivo especificos

e Célculo de cifras oficiales de pobreza multidimensional segun dominio:
nacional, cabecera, resto y regiones.

e Célculo de las privaciones por variable que compone el IPM segun dominio:
nacional, cabecera y resto.

e Analisis de posibles mejoras a los instrumentos de medicion.



3.1.3. Alcance

El IPM es una investigacion que permite recoger informacion sobre diferentes
dimensiones y variables del bienestar de los hogares. Se incluyen variables
relacionadas con las condiciones educativas del hogar, las condiciones de la nifiez
y juventud, trabajo, salud y acceso a servicios publicos domiciliarios y condiciones

de la vivienda.

3.1.4. Marco de referencia

a. Marco Tedrico

La medicion de la pobreza es una labor que involucra un estudio conceptual
profundo y metodologias muy variadas. Sin embargo, cualquiera sea la
metodologia escogida para su calculo se necesita hacer una identificacién de las
personas en condicidn de pobreza y realizar una agregacion del bienestar a través

de una medida de pobreza.

El primer paso antes de aplicar cualquier metodologia es establecer un significado
del término pobreza. Segun Feres y Mancero (2001) el estudio de la pobreza se
remonta al siglo XIX, pero es solo hasta el siglo XX cuando una amplia literatura
ha hecho esfuerzos importantes por construir un marco conceptual de robustez.
Paul Spicker (1999) identifica once posibles formas de interpretar la palabra
pobreza: necesidad, estdndar de vida, insuficiencia de recursos, carencia de
seguridad basica, falta de titularidades, privacion multiple, exclusion, desigualdad,
clase, dependencia y padecimiento inaceptable (Citado por Feres y Mancero,
2001).

Aungue la medicién de pobreza se puede basar en cualquiera de las definiciones
mencionadas, es usual que los estudios econdémicos se concentren en los

términos necesidad, estandar de vida e insuficiencia de horas. Para estas



opciones, los indicadores tradicionalmente utilizados son satisfacciéon de ciertas
necesidades, el consumo de bienes o el ingreso disponible (Feres y Mancero,
2001).

Ahora bien, la medicién de la pobreza puede aplicarse de forma subjetiva u
objetiva. La medicion subjetiva de la pobreza el umbral, que define si un hogar es
0 no pobre, depende del hogar o la persona entrevistada y responde a preguntas
directas sobre la percepcion de satisfaccion de las necesidades basicas o el

dinero para alcanzarlas.

Segun Scitovsky (1978) en la medicidn subjetiva las personas derivan utilidad no
solo del ingreso sino también en cuanto a la posicion relativa. Esta definicion
subjetiva incluye otras consideraciones como la pertenecia a un grupo politico y la

inclusién social.

La medicion objetiva de la pobreza puede realizarse desde una perspectiva
multidimensional o por ingresos. La primera, permite observar un conjunto amplio
e importante de privaciones que definen la pobreza de un hogar, sin embargo ésta
no permite tener una conclusion sintética al respecto. Por otra parte, la medicién
por ingresos, si bien ofrece una medida sintética de identificacion de los pobres,

no permite explicitamente cuales son las privaciones que cada hogar tiene.

Para realizar una identificacion de las personas pobres utilizando la medicion por
ingresos existen varios indices propuestos en la literatura como los de Sen (1976),
Watts (1968) y, uno de los indices mas usados son los que pertenecen a la familia
Foster, Greer y Thorbecke (FGT) (1984), dado que estos consideran en su
medicion aspectos como: la magnitud, la intensidad y la desigualdad de la
pobreza. Ademas, tienen la propiedad de descomposicién lo que los hace utiles al
momento de plantear la medicion de la pobreza en grupos poblacionales

especificos sin perder la relacion con niveles mas agregados de analisis.



Para realizar una identificacién de las personas pobres utilizando la medicion
multidimensional se ha utilizado medidas como: el indice de Necesidades Bésicas
Insatisfechas (NBI), el indice de Calidad de Vida (ICV) y recientemente, el indice

de Pobreza Multidimensional (IPM).

El NBI fue introducido en Colombia en 1987 y es un instrumento para la medicion
de la pobreza y focalizacion de programas. Esta constituido por 5 indicadores:
vivienda con materiales inadecuados; vivienda con servicios publicos de
acueducto y alcantarillado inadecuados; nivel de hacinamiento considerado como
critico; alto nivel de dependencia econémica; y cuando uno de sus nifios entre 7 y
11 afios no asiste a algun establecimiento escolar. Un hogar se considera pobre si
presenta al menos alguna de las caracteristicas mencionadas y se considera
como extremadamente pobre (miseria) cuando presenta dos o mas de estos

indicadores.

Segun el DNP (2008) el umbral de pobreza establecido por el NBI tiene algunas
dificultades porque considera en situacion de pobreza a aquellas personas que
tienen una necesidad basica insatisfecha, aun cuando puedan tener un nivel de
vida adecuado en las otras variables establecidas. También realiza una critica a la
imposibilidad que tiene el NBI para hacer una medicién de la severidad de la
pobreza y la desigualdad entre los grupos pobres. Ademas, se considera que tres
de las cinco variables consideradas en la medicion del NBI dependen de las
caracteristicas fisicas de la vivienda, que no necesariamente estan relacionadas

con el nivel de vida sino en algunos casos con el grado de urbanizacion.

El ICV fue introducido en Colombia en 1992 y era un instrumento para medicion de
pobreza. Segun DNP (2008): el ICV a diferencia del NBI incluye variables que
acerca de la acumulacion de bienes fisico y capital humano, asi como también
aguellas que dan cuenta de la composicion del hogar. La acumulacién fisica se
mide a través de los indicadores de caracteristicas de la vivienda y acceso a

servicios publicos domiciliarios, mientras que las de capital humano se miden a



través de la educacion presente y potencial de los jefes de hogar y los mayores de
12 afios, asi como la asistencia escolar de nifios y jovenes. Las variables que
muestran la composicion del hogar son el hacinamiento critico y la proporcion de

ninos menores de 6 afios en las familias.

Frente al NBI, el ICV presenta la ventaja de incluir un mayor numero de
indicadores y que, de acuerdo a su valor y cambio en el tiempo, permite precisar
las razones del logro o estancamiento en las condiciones de vida de una region

particular.

Finalmente, en 2007 la Universidad de Oxford a través de los profesores Sabina
Alkire y James Foster, crearon una nueva metodologia para la medicion de la
pobreza multidimensional. Este indice estaba basado en la idea de que la gente
en pobreza va mas alla de los ingresos para definir su experiencia de pobreza, por
lo que un solo indicador no es suficiente para captar los multiples aspectos que

contribuyen a la pobreza.

Esta metodologia utiliza un enfoque de conteo para identificar "quién esta en
condiciones de pobreza”, teniendo en cuenta una serie de privaciones que sufren,
y los combina con la metodologia Foster-Greer-Thorbecke (FGT) que es
ampliamente utilizada en las medidas de pobreza de ingresos. La medida
resultante agrega la informacion para reflejar la pobreza social en una forma
robusta y sintética, se puede analizar por regiones y grupos Yy, sobre todo, se
pueden desglosar por dimension e indicador para mostrar como son las personas

en condiciones de pobreza (OPHI ,2013).

b. Marco conceptual

La pobreza multidimensional es una medida complementaria a la medicion de
pobreza por ingresos y su principal objetivo consiste en identificar las multiples

privaciones que deben enfrentar los individuos.



Segun Sen, existen buenas razones para ver la pobreza como privaciones de
capacidades basicas, en vez de meramente como un ingreso bajo. Segun
Bourguignon y Chakravarty (2003) un enfoque multidimensional de pobreza define
a la pobreza como un déficit con referencia a una linea de pobreza en cada

dimensiéon del bienestar de un individuo.

c. Referencias Internacionales

Existen experiencias en la aplicacién de la metodologia multidimensional de la
pobreza, pero como ya se ha mencionado esta fue una iniciativa desarrollada en
2007 por Oxford Poverty and Human Development Initiative (OPHI). El ejercicio ha
sido adaptado en los siguientes paises: Colombia, México, China, Brasil, Bhutan,
El Salvador y Malasia.

El caso mexicano es el mas conocido y adopta la siguiente definiciébn de pobreza
multidimensional: una persona se encuentra en situacion de pobreza
multidimensional cuando no tiene garantizado el ejercicio de al menos uno de sus
derechos para el desarrollo social, y si sus ingresos son insuficientes para adquirir

los bienes y servicios que requiere para satisfacer sus necesidades.

Las variables usadas en el célculo son definidas como: carencia por rezago
educativo, carencia de acceso a los servicios de salud, carencia de acceso a la
seguridad social, carencia por la calidad y espacios de la vivienda, carencia por

servicios basicos en la vivienda, y carencia de acceso a la alimentacion.

d. Referencias nacionales

El estudio nacional referente a la pobreza multidimensional esta relacionado con la
presentacion de la metodologia y los resultados iniciales. Este documento es:
indice de Pobreza Multidimensional para Colombia (IPM-Colombia) 1997-2010,



elaborado por Roberto Angulo, Renata Pardo y Yadira Diaz, publicado en Archivos
de Economia del DNP.

€. Marco Legal

La ejecucion de la operacion estadistica esta enmarcada en el CONPES 150 de
mayo de 2012, a través del cual se expone la oficializacion de las metodologias y
de los arreglos institucionales para la medicion de la pobreza en Colombia. En
este CONPES, el DANE es oficialmente encargado de la produccion de la cifras

de pobreza multidimensional.

3.1.5. Plan de resultados

Para el caso del IPM se generan cuadros de salida que incluyen la incidencia de la
pobreza multidimensional para los dominios total nacional, cabecera y resto, asi
como para grandes regiones: Bogota D.C., Atlantica, Antioquia, Valle del Cauca,
Pacifica, Central y Oriental. También se presentan, los resultados de las
privaciones (15 indicadores) por hogar para los dominios total nacional, cabecera 'y

resto.

3.1.5.1. Disefio de cuadros de salida y de resultados

Los cuadros de resultados son disefiados y elaborados por el grupo temaético, el
cual una vez ha obtenido los resultados son enviados al grupo de estadistica
quiénes se encargan de generar los coeficientes de variacion de la estimacion y la
significancia estadistica de los cambios en la incidencia y los indicadores afio a

afio y por dominios de estudio.



3.2. METODO DE ELABORACION IPM

3.2.1. Disefio de Indicadores

El IPM se desarrolla a través de la construccion una matriz de 1 o 0, donde el 1
representa privacion y 0 no privacion. En la matriz (1) las filas representan los

hogares y las columnas las 15 variables evaluadas en este caso (Ver Diagrama 1).

Variables
1 0 0 1 0 O
Hogares o Personas 0 1.0 0 1 0 (1)
o 0 1 0 0 1

Una vez establecidas las ponderaciones se realiza una suma ponderada para
cada hogar y se determina si es pobre de acuerdo al umbral establecido, el umbral
corresponde a que el promedio ponderado de las privaciones sea igual o superior
a (5/15). En Colombia las variables pueden ser resumidas a través del siguiente
diagrama, cada dimension pesa lo mismo, y al interior de cada una de ellas, las

variables toman el mismo peso.



Diagrama 1. Variables y Ponderaciones.

Fuente: Elaboracién propia considerando a Angulo, Pardo y Diaz (2011).



a) Condiciones educativas del hogar

La educacion como herramienta fundamental en la insercion del hogar en las

cambiantes condiciones del mundo actual, la constituye en herramienta

fundamental de politica publica. Esta dimensiéon es medida a través del logro

educativo y alfabetizacion de mayores de 15 afios, lo cual sugiere que los hogares

tienen retos importantes para educar a los miembros mas jévenes y en algunos

casos completar la educaciéon de los mayores.

Privacion por Bajo Logro Educativo

A partir de la base de personas se debe construir una variable que indique
el numero de afios de escolaridad alcanzados por cada miembro del hogar,
teniendo en cuenta que se empieza a contar a partir de primero de primaria.
En el caso de las personas que se encuentran estudiando en el momento
de aplicar la encuesta, los afios de educacion alcanzados corresponden a
los acumulados hasta el grado inmediatamente anterior al que se
encuentran matriculados, esto se debe a que solo se contabilizan los
efectivamente aprobados. En el caso de las personas que estan por fuera
del sistema escolar los afios de educacién logrados corresponden a los

acumulados hasta el tltimo grado alcanzado.

Se realiza un filtro para las personas mayores de 15 afos y se efectia un
promedio al interior de cada hogar. Si el promedio es menor a 9 afios de

educacién el hogar se considera privado en caso contrario no lo estara.

Si hay hogares que no tienen poblacibn mayor a 15 afios se consideran

privados.



Privacion por Analfabetismo

e A partir de la base de personas se debe construir una variable que indique
por cada miembro del hogar la condicion de analfabetismo, es decir, si una

persona responde negativamente a la pregunta ¢ sabe leer o escribir?

e Se realiza un filtro para las personas mayores de 15 afios y se efectda un
conteo de las personas en condicion de analfabetismo al interior de cada
hogar. Si hay por lo menos una persona mayor de 15 afos que no sabe leer

o escribir, el hogar se considera privado, en caso contrario no lo estara.

e Sihay hogares que no tienen poblacion mayor a 15 afios se consideran
privados.

b) Condiciones de la nifiez y juventud

La primera infancia contempla la franja poblacional desde la gestacion hasta los 5
afos. Mistral (2010) menciona que los primeros afios en la vida de un nifios son
esenciales para su futuro, debido a que su cerebro esta en la capacidad e

absorber las capacidades y oportunidades que se tendran a los largo de la vida.

Otras variables como el rezago escolar, la inasistencia escolar y el trabajo infantil,
son flagelos que deben enfrentar muchos de los hogares en Colombia. La falta de
ingresos hace que los nifios y los jovenes abandonen el sistema escolar con el
objetivo de aportar recursos econdmicos a sus hogares, y es asi como estas
variables se constituyen en instrumentos fundamentales de seguimiento de politica

publica.



Privacion por rezago escolar

A partir de la base de personas se realiza un filtro para los miembros del
hogar con edades entre 7 y 17 afios, y se construye la variable rezago
escolar considerando los afios de educacion alcanzados y las siguientes

condiciones:

- Tiene 7 afios y no tiene al menos 1 afios de educacion.
- Tiene 8 afios y no tiene al menos 2 afios de educacion.
- Tiene 9 afos y no tiene al menos 3 afios de educacion.

- Tiene 17 afios y no tiene al menos 11 afios de educacion.

Se realiza un conteo de las personas en condicién de rezago escolar al
interior de cada hogar. Si hay por lo menos una persona entre 7 y 17 afios
en dicha condicién, el hogar se considera privado, en caso contrario no lo

estara.

Cuando en un hogar no hay nifios entre los 7 y 17 afios no se considera en

privacion.

Privacion por Inasistencia escolar

A partir de la base de personas se realiza un filtro de los nifios que tienen

entre 6 y 16 afios y se observa si actualmente estudian.

Se realiza un conteo de las personas en condicion de inasistencia escolar al
interior de cada hogar. Si hay por lo menos un nifio entre 6 y 16 afios en
dicha condicion el hogar se considera privado, en caso contrario no lo

estara.



¢ No estan privados los hogares que no tienen nifios de 6-16 afos.

Privacion por acceso a servicios de cuidado a la primera infancia

e A partir de la base de personas se realiza un filtro de los nifios que tienen
entre 0 y 5 afios y se observa si tiene acceso a los servicios de cuidado de

la primera infancia.

e Se considera que un nifio menor de 5 afios no tiene acceso a los servicios
de cuidado de la primera infancia si: no esta asegurado a salud*; pasa la
mayor parte del tiempo con su padre o madre en el trabajo, en casa solo, o
estd al cuidado de un pariente menor de 18 afios; o asiste a un jardin la
mayor parte del tiempo entre semana, pero no recibe desayuno o almuerzo

gratuito o por un pago simbdlico.

e Se considera que un nifio de 5 afios no tiene acceso a los servicios de
cuidado de la primera infancia si: no se encuentra asegurado a alguna
entidad de seguridad social en salud®; no asiste a una institucién educativa,
0 esté estudiando, pero no recibe almuerzo o algun refrigerio en el plantel

educativo al que asiste, gratis o por un pago simbdlico.

e Se realiza un conteo de los nifios en condicion de no acceso a los servicios
de cuidado de la primera infancia al interior de cada hogar. Si hay por lo
menos un nifio entre 0 y 5 afios en dicha condicién, el hogar se considera

privado, en caso contrario no lo estara.

e Cuando en un hogar no hay niflos entre los 0 y 5 afios no se considera en

privacion.

4 Sila respuesta es “No sabe / No informa”, se considera que la petsona no se encuentra asegurada a una entidad
de seguridad social en salud.
> Si la tespuesta es “No sabe / No informa”, se considera que la persona no se encuentra asegurada a una entidad
de seguridad social en salud.



Privacion por trabajo Infantil

e A partir de la base de personas se realiza un filtro para los miembros del
hogar con edades entre 12 y 17 afios, y se construye la variable ocupado si
los encuestados responden afirmativamente a alguna de las siguientes

preguntas:

- ¢En qué actividad ocupd la mayor parte del tiempo la semana
pasada?

- Ademas de lo anterior, ¢realiz6 la semana pasada alguna actividad
paga por una hora o mas?

- Aunque no trabajé la semana pasada, por una hora o mas en forma
remunerada, ¢tenia durante esa semana algun trabajo o negocio por
el que recibe ingresos?

- ¢Trabajé la semana pasada en un negocio familiar por una hora o

mas sin que le pagaran?

e Se realiza un conteo de las personas entre 12 y 17 afios en condicion de
ocupacion al interior de cada hogar. Si hay por lo menos un nifio entre 12 y
17 afios en dicha condicion el hogar se considera privado, en caso contrario

no lo estara.

c) Salud

El derecho a la salud significa que los gobiernos deben crear las condiciones que
permitan a todas las personas vivir lo mas saludablemente posible. Esas
condiciones incluyen la disponibilidad garantizada de servicios de salud (OMS,
2012). El estado de la salud individual y colectiva en una sociedad condiciona de
manera profunda e inevitable su desarrollo intelectual, econémico, productivo y

social.



Privacion por falta de aseguramiento en salud

e A partir de la base de personas se realiza un filtro para los miembros del
hogar con edades superiores a los 5 afios, y se observa si se encuentra

asegurado a alguna entidad de seguridad social en salud.

e Se realiza un conteo de las personas sin aseguramiento a una entidad de
seguridad social en salud al interior de cada hogar®. Si hay por lo menos
una persona mayor de 5 afios en dicha condicion, el hogar se considera

privado, en caso contrario no lo estara.

¢ No se incluye la poblacion entre 0 y 5 afios porque fueron incluidas en la

variable de servicios de cuidado a la primera infancia.

Privacion por barreras de acceso a salud dada una necesidad

e A partir de la base de personas se realiza un filtro para los miembros del
hogar que en los ultimos 30 dias tuvieron una enfermedad, accidente,
problema odontolégico o algun otro problema de salud que no haya
implicado hospitalizacion. Se observa si encontraron barreras de acceso a
los servicios de salud.

e Se considera que una persona enfrento barreras de acceso a los servicios
de salud si para tratar el problema de salud no acudié a un médico general,

especialista, odontélogo, terapista o institucion de salud.

e Se realiza un conteo de las personas que enfrentaron barreras de acceso a

los servicios de salud al interior de cada hogar. Si hay por lo menos una

6 Si la respuesta es “No sabe / No informa”, se considera que la persona no se encuentra asegurada a una entidad
de seguridad social en salud.



persona dicha condicion el hogar se considera privado, en caso contrario no
lo estara.
« Sien el hogar no se presentd ninguna enfermedad en lo dltimos 30 dias no

se considera privado.

d) Trabajo

La superacion de la pobreza a través de la inclusién social involucra la garantia de
un empleo formal y de estabilidad laboral. Estas dos condiciones son
aseguradores de un ingreso presente y futuro, que permite condiciones de vida

dignas para el trabajador y futuro pensionado.

Privacién por desempleo de larga duracion

e A partir de la base de personas se conforma la Poblacion Econ6micamente
Activa (PEA). Por definicién la PEA son las personas mayores de 12 afos
que se encuentran ocupados o desocupados. Una persona se encuentra

ocupada si responde afirmativamente a las siguientes preguntas:

- ¢En qué actividad ocupdé la mayor parte del tiempo la semana
pasada?

- Ademas de lo anterior, ¢realizé la semana pasada alguna actividad
paga por una hora o0 mas?

- Aunque no trabajé la semana pasada, por una hora o mas en forma
remunerada, ¢tenia durante esa semana algun trabajo o negocio por
el que recibe ingresos?

- ¢Trabajé la semana pasada en un negocio familiar por una hora o

mas sin que le pagaran?



Por otro lado, una persona es considerada como desocupada si responde
afirmativamente a la siguiente pregunta: si le hubiera resultado algun

trabajo ¢ estaba disponible la semana pasada para empezar a trabajar?

A partir de la base de personas se observa si alguna persona de la PEA es
desempleado de larga duracion.

Se considera que una persona es desempleado de larga duracion si ha
estado buscando trabajo por mas de 12 meses.

Se realiza un conteo de las personas de la PEA en desempleo de larga
duracion al interior de cada hogar. Si hay por lo menos una persona en
dicha condicién, el hogar se considera privado, en caso contrario no lo

estara.

Los hogares compuestos exclusivamente de pensionados son considerados

como privados.

Los hogares que no tienen PEA se consideran en privacion.

Privacion por empleo formal

Se construye una nueva PEA: a partir de la PEA construida en la variable
anterior, se eliminan los ocupados menores de 18 afios y los desempleados

de larga duracion, por ya haberse incluido en variable anteriores.

Se consideran como empleados formales las personas que estan en la
nueva PEA, son ocupados y estan afiliados a un fondo de pensiones o son
pensionados. Se priva el hogar por trabajo informal si la cantidad de
empleados formales del hogar es diferente a la cantidad de personas que

estan en la nueva PEA



e Se priva el hogar si no hay personas que pertenezcan a la nueva PEA.

e Los hogares conformados exclusivamente por pensionados no se

consideran privados.
e) Condiciones de la vivienda y acceso a servicios publicos

Contemplar las condiciones de la vivienda esta relacionado responde a que el
acceso a los servicios publicos domiciliarios permite un pleno desarrollo de las
actividades del hogar y mejora el bienestar de los individuos.

Para establecer las privaciones en el caso de las siguientes variables se debe en
primer lugar adicionar la base de hogares a la base de viviendas y asi tener a nivel
de los hogares todas las variables necesarias.

Privacion por acceso a fuente de agua mejorada

e Un hogar urbano se considera como privado si no tiene servicio publico de

acueducto en la vivienda.

e Un hogar rural se considera privado cuando obtiene el agua para preparar
los alimentos de: pozo sin bomba, agua lluvia, rio, manantial, carro tanque,
aguatero o agua embotellada o en bolsa.

Privacion por Inadecuada eliminacion de excretas

e Un hogar urbano se considera como privado si no tiene servicio publico de

alcantarillado.

e Un hogar rural se considera como privado si tiene inodoro sin conexion,

bajamar o no tiene servicio sanitario.



Privacion por material inadecuado de los pisos

e Se consideran privados los hogares que tienen pisos en tierra.

Privacion por material inadecuado de las paredes exteriores

e Un hogar urbano se considera como privado si el material de las paredes
exteriores es: madera burda, tabla, tablén, guadua, otro vegetal, zinc, tela,

cartén, deshechos y sin paredes.

e Un hogar rural se considera como privado si el material de las paredes
exteriores es guadua, otro vegetal, zinc, tela, cartén, deshechos y sin

paredes.

Hacinamiento critico

e Un hogar urbano se considera privado si el nUmero de personas por cuarto

es mayor o igual a 3 personas.

e Un hogar rural se considera privado si el niUmero de personas por cuarto es

mayor a 3 personas por cuarto.

f) Ponderacion de la matriz de privaciones y construccidon de la variable

pobre

Una vez construida la matriz de privaciones por hogar se procede a construir la
variable IPM al realizar una suma ponderada de la matriz (Las ponderaciones de
las variables estan contenidas en el diagrama 1). Finalmente, un hogar se
cataloga como “pobre”, segun IPM, si el indice ponderado es superior o igual a

(5/15), un tercio de la variables consideradas.



3.3. HERRAMIENTAS TECNOLOGICAS INFORMATICAS UTILIZADAS

La herramienta tecnolOgica usada es el paquete estadistico y de manejo de datos
llamado SAS, a través de esta plataforma se construye en algoritmo que arroja
como resultado el calculo del indicador.

3.3.1. DISENO DE METODOS Y MECANISMOS PARA EL CONTROL DE CALIDAD

En el CONPES 150 de 2012 se establecio la existencia de un grupo espejo en el
DNP que realice una réplica de los célculos. Adicionalmente, el grupo de técnicos
del DANE que realizan la labor de calculo se encargan de realizar separadamente
y en software distintos una réplica del calculo, todo esto con el fin de asegurar la

calidad del resultado obtenido.

3.4. DISENO DE ANALISIS DE RESULTADOS

En el andlisis y discusion de los resultados se realiza un andlisis estadistico y un

analisis de contexto.

3.4.1. Andlisis estadistico

Consiste en analizar las frecuencias de los indicadores usados en el calculo, lo
que permite detectar algun comportamiento atipico de las variables. Paso seguido,
se analiza la muestra expandida, aplicando los factores de expansion, y
nuevamente se obtienen las privaciones tanto a nivel de personas como de hogar,

sin embargo, solo estas ultimas son publicadas.

3.4.2. Andlisis de contexto

Este tiene como objetivo revisar la coherencia de los resultados mediante la



observacion de los mismos indicadores calculados de 2010 a 2012, para todos los

dominios ya mencionados.

3.4.3. Comité de expertos

Con el objetivo de garantizar la transparencia y robustez técnica del calculo del
indicador, el DANE cre6 a través de resolucion interna 877 de 2012 el Comité de
Expertos para la Medicion de la Pobreza Multidimensional. Este comité esta
integrado por: el Subdirector del DANE o su delegado; el Subdirector General del
DNP o su delegado, el Director de la Direccion de Ingreso Social del
Departamento para la Prosperidad Social o su delegado; dos representantes de
organismos multilaterales que tengan divisiones que realicen investigaciones en
temas de pobreza (en este momento constituido por el banco Mundial y la
CEPAL), y tres investigadores en algunos de los temas abordados por el indicado;
(educacion, salud, vivienda, trabajo y condiciones de la nifiez y juventud), que
representan la academia (en este momento Luis Alfredo Sarmiento, Carme Elisa

Flérez y Ximena Pefa).

Entre las funciones del comité estan: velar por que el DANE garantice la
continuidad en el disefio metodolégico de las encuestas utilizadas para calcular los
indicadores de pobreza multidimensional; analizar y emitir concepto técnico sobre
cambios en los instrumentos de medicidn, para evitar pérdida de comparabilidad a
través del tiempo; garantizar la continuidad y estabilidad de la metodologia para el
calculo de cifras de pobreza multidimensional; hacer seguimiento a la pertinencia
tematica y vigencia de las variables incluidas en el IPM; evaluar posibles cambios
metodoldgicos y dar aprobacion, en caso de considerar pertinente; validar las
estimaciones periodicas de los indicadores de pobreza multidimensional, y

garantizar la publicacién oportuna de las cifras de pobreza multidimensional.

Asi pues, se realiza un comité interno y otro de expertos en el que se realiza un
analisis a profundidad de los 15 indicadores y la incidencia de la pobreza para los

dominios anteriormente mencionados.



3.5. DISENO DE LA DIFUSION

3.5.1 Productos e instrumentos de la difusion

Los productos en instrumentos de difusion del IPM son:

= Boletin de prensa: en donde se presentan los principales resultados a
profundidad de los indicadores calculados.

= Comunicado de prensa: en donde se presenta de una forma mas sintetizada

los resultados de los indicadores calculados.

» Rueda de prensa: se realiza por parte del Director del DANE para dar a
conocer los resultados de pobreza multidimensional a la opinién publica.
Usualmente se realiza en las instalaciones del DANE con la presencia de los

medios de comunicacion.

4. GLOSARIO

Pobreza multidimensional: se consideran pobres a aquellos hogares que tengan
un indice de pobreza multidimensional ponderado igual o superior al 33% de las

privaciones.

Privacion por Logro educativo: una persona se considera privada si pertenece a
un hogar donde la educaciéon promedio de las personas mayores de 15 afios es

menor a 9 afios de educacion.

Privacion por Analfabetismo: una persona se considera privada si pertenece a
un hogar en el que hay al menos una persona de 15 afios y mas que no sabe leer



y escribir.

Privacion por inasistencia escolar: una persona se considera privada si
pertenece a un hogar que tiene al menos un nifio entre 6 y 16 afios que no asiste

a una institucién educativa.

Privacion por rezago escolar: una persona se considera privada si pertenece a
un hogar que tiene al menos un nifio entre 7 y 17 aflos con rezago escolar

(numero de afios aprobados inferior a la norma nacional).

Privacion por acceso a servicios para el cuidado de la primera infancia: una
persona se considera privada si pertenece a un hogar que tiene al menos un nifio
de 0 a 5 afos sin acceso a todos los servicios de cuidado integral (salud, nutricion
y cuidado).

Privacion por infantil: una persona se considera privada si pertenece a un hogar

que tiene al menos un nifio entre 12 y 17 afos trabajando.

Privacion por desempleo de larga duraciéon: una persona se considera privada
si pertenece a un hogar que tiene al menos una persona de la Poblacion

Econdmicamente Activa (PEA) desempleada por més de 12 meses.

Privacion por empleo formal: una persona se considera privada si pertenece a
un hogar gue tiene al menos un ocupado que no tiene afiliacion a pensiones o se

encuentra en desempleo.
Privacion por falta de aseguramiento en salud: una persona se considera
privada si pertenece a un hogar que tiene al menos una persona mayor de 5 afios

gue no se encuentre asegurada en salud.

Privacion por barreras de acceso a salud dada una necesidad: una persona



se considera privada si pertenece a un hogar que tiene al menos una persona que
en los ultimos 30 dias tuvieron una enfermedad, accidente, problema odontolégico
o algun otro problema de salud que no haya implicado hospitalizacion y que para
tratar este problema de salud no acudieron a un médico general, especialista,

odontblogo, terapista o institucion de salud.

Privacion por acceso a fuente de agua mejorada: una persona se considera
privada si pertenece a un hogar que no cuenta con servicio de acueducto. Y en el
caso de los hogares rurales el agua la obtienen de pozo sin bomba, agua lluvia,

rio, manantial, carro tanque, aguatero u otra fuente.

Privacion por inadecuada eliminacién de excretas: una persona se considera
privada si pertenece a un hogar que no cuenta con servicio publico de
alcantarillado. Y en el caso de los hogares rurales cuentan con inodoro sin

conexién, bajamar o no tienen servicio sanitario.

Privacién por material inadecuado de pisos: una persona se considera privada

si pertenece a un hogar cuya vivienda cuenta con pisos de tierra.

Privacion por material inadecuado de paredes exteriores: una persona se
considera privada si pertenece a un hogar cuya vivienda cuenta con paredes de
madera burda, tabla, tablén, guadua, otro vegetal, zinc, tela, cartdon, desechos y
sin paredes. Y un hogar rural se considera en privacion si su vivienda cuenta con

paredes de guadua, otro vegetal, zinc, tela, carton deshechos y sin paredes.

Privacion por hacinamiento critico: una persona se considera privada si
pertenece a un hogar donde hay 3 0 mas personas por cuarto. Un hogar rural se

considera en privacion si hay mas de 3 personas por cuarto.
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