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Resumen. Este trabajo realiza un recorrido por los principales fendmenos demograficos que tienen que ver con la infancia
y la adolescencia, mostrando su estado actual y examinando los cambios acontecidos en las tiltimas décadas. Se analiza
la situacion de Espafia comparada con otros paises europeos. El objetivo es ofrecer al lector una primera imagen de las
dinamicas demograficas basicas que involucran a los nifios y los jovenes, y facilitar un primer acercamiento a algunos de los
fendmenos que son esenciales para comprender procesos de cambio, tanto para la sociedad en general, como para los grupos
de poblacion analizados. Todos ellos tienen que ver con los niveles y calidad de vida de la poblacion y suponen aspectos
fundamentales sobre los que poder desarrollar tanto actividades de investigacion, como de gestion y planificacion.
Palabras clave: demografia; infancia; adolescencia; estructura; mortalidad; fecundidad; aborto; nupcialidad; migraciones;
hogares.

[en] Child and adolescent population in Spain. Recent demographic dynamics

Abstract. This paper provides an overview about the main demographic phenomena regarding childhood and adolescence,
showing their current state and reviewing the changes happened in last decades, focusing on the case of Spain in comparison
to other European countries. The main goal is to provide a picture about the basic demographic dynamics involving children
and teens by approaching some of the essential phenomena that underlie social change processes. The analyzed topics are
closely related to the degree and extent of population’s quality of life and represent key features to conduct research and
planning activities.
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1. Introduccion

Dentro de los numerosos enfoques y temas que sobre la infancia y la adolescencia se abordan por las ciencias
sociales, el analisis demografico constituye, probablemente, uno de los puntos de partida esenciales, cuando no
un eje clave desde el que articular diversas propuestas de investigacion. Nifios y adolescentes conforman una
parte sustantiva de la piramide social y demogréfica, siendo sujetos de numerosos procesos que se relacionan
con la estructura social (Gaitan, 2006; Hernan, 2006). En este trabajo, vamos a centrarnos en algunos de ellos,
quizas, los mas relevantes desde una perspectiva demografica, pero también, con una enorme trascendencia
sobre las condiciones de vida y los niveles de bienestar de este grupo de poblacion. Cada uno de los apartados
supone un objeto de investigacion en si mismo, y asi ocurre con varias de las referencias utilizadas, donde
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el lector podra encontrar mayor detalle sobre las tematicas abordadas. Hemos apostado por una estructura de
compendio, que permite dar una vision global de las dimensiones demograficas de la infancia y la adolescen-
cia, ganando en extension tematica, pero perdiendo en el detalle que suponen muchos de los fenomenos ana-
lizados. En nuestro pais y en otros de nuestro entorno no faltan obras de referencia sobre la poblacion infantil
y juvenil (Alberdi, Escario y Matas, 2000; Instituto de Infancia y Mundo Urbano (CIIMU), 2007; Arias et al.,
2010; Mota y Vidal, 2010; Gonzalez-Bueno y Bello, 2014; Benedicto, 2017), pero habitualmente suelen ana-
lizar varias dimensiones o tener un caracter interdisciplinar, que no siempre recoge con suficiente amplitud los
elementos basicos de un analisis demografico.

Asi, vamos a examinar la evolucion y estructura por edad, la situacion de salud y mortalidad, las experien-
cias de fecundidad y aborto adolescentes, la nupcialidad en edades tempranas, los movimientos migratorios
y las estructuras familiares y de hogar de las personas menores de 20 afios en nuestro pais, y realizamos una
comparacion con los datos de algunos paises europeos. Si bien nos centramos en la situacion actual, conside-
ramos, también, una perspectiva longitudinal, que permita apreciar las transformaciones acaecidas y su mag-
nitud, especialmente en el transito desde el siglo xx al xx1. Se trata, sin duda, de una propuesta ambiciosa que,
lejos de lo que realmente merece y dado el espacio disponible, queda demasiado simplificada en su desarrollo,
imponiendo mas la descripcion y la enumeracion que la explicacion detallada y sosegada de cada aspecto
tratado. Nuestra aportacion ofrece una vision global, estructurada y coherente en sus criterios de analisis para
un acercamiento demografico al estudio de la infancia y la adolescencia, asi como una reflexion final sobre el
estado de la investigacion.

Este trabajo usa, fundamentalmente, datos procedentes del Movimiento Natural de la Poblacion (MNP) y
de los Censos de Habitantes de Espana, junto con otras estadisticas proporcionadas por el INE, asi como infor-
macion de varios paises europeos disponible en Eurostat. En este sentido, muchas de las decisiones analiticas
estan condicionadas por las caracteristicas de estas fuentes de informacion. Asi, por ejemplo, el uso habitual
de grupos de edad quinquenales nos ha llevado a considerar el estudio de la poblacién menor de 20 afios, esta-
bleciendo la edad de corte dos afos mas tarde de los 18 afios utilizados en otros trabajos (Hernan, 2006). Esto,
sin embargo, no impide abarcar claramente las etapas de la infancia y la adolescencia, cuya duracion queda
bien cubierta en las edades analizadas, no existiendo sobre este particular un criterio inico ni una convencion
internacionalmente aceptada. Tanto en la literatura como en los datos consultados se echan de menos estudios
especificos sobre la poblacion infantil y adolescente, que no se refieran solo a muestras locales o regionales, asi
como estudios de caracter longitudinal, que permitan examinar cambios temporales y abordar asi la influencia
de diversos factores y sus implicaciones.

Este trabajo abre una ventana desde la que poder visualizar algunos fendmenos béasicos que constituyen, por
si mismos, ejes clave para ulteriores investigaciones. Este conocimiento es fundamental para afrontar muchos
de los retos que afectan a la infancia y la adolescencia y que, por efecto de la distribucion demografica de la
poblacion, cobran especial relevancia, sobre todo en las sociedades que envejecen, que empiezan a ser clara-
mente conscientes de la relevancia que nifios y jovenes tienen para el mantenimiento y equilibrio del actual
sistema de bienestar.

2. Evolucion y estructura de la poblacién infantil y adolescente

La relevancia social actual de la nifiez y la adolescencia no se corresponde con su valor numérico en las socie-
dades modernas desarrolladas. Hoy se presta cada vez mayor atencion a estas etapas cruciales de la vida del
ser humano, que incluso se dilatan en su consideracion sociodemografica (Cabré, Domingo y Menacho, 2002),
pero el peso que tienen los nifios y los jovenes en el conjunto de la poblacion viene disminuyendo desde hace
varias décadas y las previsiones auguran su futura reduccion, tanto en el ambito de los paises mas desarrolla-
dos, como en los que estan en vias de desarrollo (Alcaide, 2007; Goerlich ef al., 2015; Benedicto, 2017; Sanz
Gimeno, 2020).

La situacion de Espafia muestra esta evolucion descendente, cuyo origen se relaciona con los efectos que la
transicion demografica ha tenido sobre el crecimiento de la poblacion (Diez Nicolas, 1971; Chesnais, 1992) y,
especialmente, con las consecuencias de la segunda transicion demografica, que ha reducido estructuralmente
las tasas de fecundidad, lo que ha provocado que, desde hace varias décadas, las poblaciones de los paises
desarrollados no puedan asegurar el reemplazo generacional (Lesthaeghe y van de Kaa, 1986). Los datos de
nuestro entorno en varios paises europeos muestran claramente como el volumen y, sobre todo, el peso relativo
de los nifios y jovenes viene reduciéndose de forma importante en los tltimos afos, si bien el siglo xx1 parece
haber inaugurado una etapa de cierta ralentizacion en este proceso de declive (grafico 1, panel A). Esta reduc-
cion ha sido especialmente fuerte en los primeros afios de la serie analizada, desde 1975 hasta el afio 2005,
aproximadamente, coincidiendo con los afios en los que se produce la disminucion drastica de la fecundidad
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en la mayoria de los paises europeos® (Coale y Watkins, 1986; Sobotka, 2008). De suponer, mas o menos, un
tercio de la poblacion en muchos paises, los nifios y los jovenes han pasado a representar en torno a un 20%,
incluso algo menos en paises de la Europa meridional como Espafa, Portugal e Italia.

Grafico 1. Evolucion del peso relativo (%) y de la composicion estructural interna de la poblacion
de 0 a 19 afios en varios paises europeos. 1975-2020
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Fuente: elaboracion propia a partir de datos de Eurostat. El indice de estructura del panel B se ha calculado de la
siguiente forma: ((Poblacion de 0-9 afios / Poblacion de 10-19 afios)-1) *100. El valor cero supone la igualdad.

La tendencia de los afios mas recientes muestra una clara atenuacion en este proceso de descenso y si con-
templamos las curvas que reflejan el indice de estructura de la poblacion de 0 a 9 afios y los jovenes de 10y 19
afios (panel B), vemos una caida especialmente importante de la infancia con respecto a las edades juveniles.
Cada vez hay menos nifios (menores de 9 afios) con respecto a jovenes de 10 a 19 afios (en Espaia ya son un
12% menos). Esta evolucion estructural es comun a otros paises y se da de manera mas acusada en los paises
del sur de Europa. La observacion de los cambios en el tiempo de este indice de estructura denota, sin embargo,
que esta relacion en los componentes por edad se ha suavizado recientemente, lejos de las grandes diferencias
de los afios ochenta y noventa del siglo xx.

Espaiia pierde nifios y jovenes a raiz del cambio estructural de las poblaciones contemporaneas, donde des-
tacan la caida de la fecundidad y el proceso de envejecimiento en el que estamos insertos (Pérez Diaz y Abe-
1lan, 2018). En el grafico 2, dividido en tres paneles, recogemos algunos detalles sobre esta evolucion y cam-
bio. El panel A recoge la evolucion del nimero total de individuos de 0 a 19 afios en Espafia desde la segunda
mitad del siglo xix hasta la actualidad, asi como el peso relativo (en porcentaje) de este grupo de poblacion,
incluyendo el detalle de los grupos de edad quinquenales habitualmente usados en el analisis demografico.
Como puede apreciarse, volumen total y peso relativo no siguen la misma evolucion. La poblacion de 0 a 19
afios ha crecido en niimeros absolutos hasta 1991 para comenzar a disminuir después, con cierta estabilizacion
en la Gltima década. El peso relativo de este grupo muestra una evolucion con diversas etapas: 1* Relevancia
y mantenimiento en la segunda mitad del siglo xix y primer tercio del siglo xx, cuando los nifios y los jove-
nes suponen en torno al 40% de la poblacion; 2* Primera caida importante a partir de 1940; 3* Estabilizacion
entre 1950 y 1981; 4* Segunda y drastica reduccion entre 1981, 1991 y 2000, que ha llevado a un peso actual
que apenas roza el 20%, iniciandose con el nuevo siglo una 5% etapa de cierta estabilizacion en este grupo de
poblacion.

Otro rasgo resefable atafie a la razon entre los sexos (diferencia entre varones y mujeres: panel B) y
muestra un mayor peso masculino. Ello se debe a que suelen nacer mas nifios que nifias (105-107 nifios por
cada 100 nifas) y que, al menos para los afos con flujos de entrada migratoria, los varones jovenes abundan
entre los grupos de inmigrantes. Sin embargo, se aprecian alteraciones e incluso afios en los que la presencia

3 No obstante, conviene advertir que la cronologia del proceso se remonta en varios paises europeos unos cuantos afios antes, apreciandose una clara

reduccion entre 1960 y 1980.
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femenina es mayor en el grupo de edad de 15 a 19 afios. Ello puede deberse a: 1— la mayor probabilidad de
fallecer en los varones, sobre todo antes de 1950 (Lopez y Ruzicka, 1983; Pérez Moreda, Reher y Sanz Gi-
meno, 2015) y 2— las alteraciones por los procesos de migracion historica hacia el exterior, que entre 1860 y
la primera mitad del siglo xx tuvieron un componente relevante de hombres jovenes (Sanchez, 1995; Esteve,
Torrens y Cortina, 2005).

Grafico 2. Evolucion de la poblacion de 0 a 19 afios, de su peso relativo (%), razén entre los sexos
y porcentaje de extranjeros por grupos de edad en Espana
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Fuente: elaboracion propia a partir de datos del INE: 1860 a 2011. Datos de los censos de habitantes de Espafia. 2020: Cifras de habitantes del INE. Los
resultados de 1860 se han estimado a partir de los grupos de edad originales del censo, homologandose con el resto de las fechas.

De hecho, los movimientos migratorios (panel C) también han alterado la composicion y estructura de la
poblacion en edades jovenes. En los ultimos afios podemos apreciar como el peso de los extranjeros ha crecido
entre los nifios y adolescentes en nuestro pais. Si en fechas anteriores a 2001 apenas suponian un 2% del total
del grupo de 0 a 19 anos, en la actualidad suponen en torno a un 11%, dandose una mayor llegada de poblacion
infantil y juvenil entre los inmigrantes. En esta dindmica, también hay que considerar la relevancia de los pro-
cesos de reunificacion familiar* (Requena y Sanchez-Dominguez, 2011).

3. Salud y mortalidad

El estudio de la mortalidad en las primeras edades de la vida ha recibido una gran atencion, dada su estrecha
vinculacion con el desarrollo y los niveles de vida. No obstante, frente a la abundancia de trabajos sobre la
mortalidad infantil y los primeros cinco afios de vida (Pascua, 1934; Arbelo, 1962; Gémez, 1992; Pérez More-
da, Reher y Sanz Gimeno, 2015), hay una relativa escasez de los dedicados a la salud de los adolescentes que,
ante su menor mortalidad, han suscitado un menor interés y un seguimiento mas vinculado a la medicina, la
psiquiatria y la psicologia (Arbelo, Hernandez y Arbelo, 1987; Génova, 1996; Hernan, Ramos y Fernandez,
2004; Iglesias, 2016; Salmeron, Casas y Guerrero, 2017; Sanz Gimeno, 2022).

Espaiia ha conseguido espectaculares avances en materia de salud y atencion sanitaria de los niflos
y los adolescentes. Asi, en 2020, el peso de los fallecidos con menos de 20 afios solo supone un 0,36%
del total. Esto nos da una idea de los logros alcanzados y explica, en buena medida, que la atencion de
los especialistas se haya centrado en las enfermedades cronicas y en la salud mental, y menos en las
estadisticas relacionadas con los fallecimientos. Sin embargo, nuestro sistema de salud sigue teniendo
importantes déficits en la atencion de los problemas de salud adolescente, y hoy en dia se siguen plan-
teando importantes retos de especializacion en esta materia (Antona, Madrid y Aldez, 2003; Salmerodn,
Casas y Guerrero, 2017).

4 Sobre este particular, el censo de 2011 muestra que un 15,8% de los menores de 20 afios, independientemente de su origen, tienen padres nacidos
en el extranjero, lo que apunta la relevancia de la reagrupacion familiar.
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Con todo, el analisis demografico sobre indicadores como la tasa de mortalidad infantil® revela el notable
progreso experimentado en nuestro pais. En 1975, Espafia tenia 19 fallecidos en el primer afio de vida por cada
mil nacidos vivos, mientras que la Union Europea® alcanzaba los 21. En 2019, era de 2,6, mientras que en la
Unidn Europea se situaba en 3,4. En 1975, la mortalidad infantil espafiola era un 10% mas baja que la media
europea. En la actualidad es un 24% mas baja, lo que denota que, si bien todos los paises han mejorado, la
situacion sanitaria de la infancia en Espaiia ha evolucionado de una forma especialmente favorable.

Asi, desde 1975 los nifos y los adolescentes se han beneficiado de notables avances, fruto del proceso de
modernizacién y desarrollo de este periodo. En el grafico 3, podemos ver en los paneles A y B, respectivamen-
te, la evolucion de las tasas de mortalidad infantil (0 afios — expresadas en tanto por 1000), junto a las tasas por
grupos de edad de 1 a 19 afos (expresadas en tanto por 100 000). De ambos paneles se pueden destacar varios
rasgos: 1— la mortalidad a los cero afios, pese a su caida, es superior a la acontecida a otras edades (notense las
distintas magnitudes de estas tasas); 2— la mejora de la salud es notable entre los nifios de 1 a 4 afios y, también,
entre los adolescentes de 15 a 19, y 3— la situacion de salud es especialmente buena entre los nifiosde 5a9y
de 10 a 14 afios, que muestran una mortalidad menor, dandose unas tasas algo mas elevadas entre los nifios de
1 a 4 afios y entre los jovenes de 15 a 19, aunque todas las edades registran un declive acelerado.

Grafico 3. Evolucion de las tasas de mortalidad en la infancia y la adolescencia y de las diferencias
relativas por sexo y edades en Espafia, 1975-2020
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Fuente: elaboracion propia a partir de datos del INE. La diferencia por sexos (panel C) se ha estimado de este modo: ((Tasa de mortalidad
por edad de varones / Tasa de mortalidad por edad de mujeres) -1) * 100.

Destaca la dinamica mostrada por la mortalidad de 15 a 19 afos. En estas edades se constatan grandes avan-
ces, pero también periodos de ruptura muy evidentes, que sefalan fechas en las que la salud de este subgrupo
no mejora, sino que incluso llegd a empeorar de forma importante, sobre todo en la segunda mitad de los afios
ochenta y noventa, debido a las causas externas y el VIH-sida (Geénova, 1996; Sanz Gimeno, 2022). Si bien
volveremos sobre las causas mas adelante, conviene, por ultimo, destacar los resultados del panel C del grafico
3, donde se recogen las diferencias en la mortalidad por edad y sexo con sus variaciones relativas en porcen-
tajes. Dado que todos los valores son mayores que cero, cabe concluir que existe una clara sobremortalidad
masculina en las primeras etapas de la vida, siendo las diferencias entre nifios y nifias mas bajas en los grupos
de 0 y de 1 a 4 afios y mas elevadas en los siguientes grupos de 5 a9 y de 10 a 14 afios. Destaca la mayor mor-
talidad de varones entre los individuos de 15 a 19 afios, sobre todo en las fechas anteriores a 2005, cuando la
diferencia es de algo mas que el doble. Solo en los tltimos afios de la serie analizada se aprecia una reduccion
de las diferencias, si bien persiste la sobremortalidad masculina.

> Latasa de mortalidad infantil comprende los nifios fallecidos en el primer afio de vida y conviene no confundir este indicador con otros similares,

que pueden incluir otras edades (hasta los cinco afios), que también se usan de forma habitual.

®  En este trabajo, la definicion de la Union Europea ya asume la salida de Reino Unido de la misma.
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Grafico 4. Distribucion (%) de los principales grupos de causas de muerte (CIE) en la infancia y la adolescencia
por edades en Espafia. 1980-2019
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Fuente: elaboracion propia a partir de datos del INE.

El analisis de las causas de muerte (grafico 4) nos ayuda a entender la evolucion y la estructura de la mor-
talidad infantil y juvenil, reflejada en las proporciones de fallecidos por edad y principales causas de muerte
(Clasificacion Internacional de Enfermedades — CIE — 10 revision).

Si entre los menores de un afio predominan las afecciones del periodo perinatal y las malformaciones congé-
nitas, en los siguientes grupos de edad, y sobre todo a medida que aumenta la edad de los fallecidos, crece la in-
cidencia de otras causas vinculadas a los habitos de vida y otros determinantes exdgenos, como las enfermedades
infecciosas y las causas externas (accidentes, lesiones y traumatismos). Asi, de 1 a 4 afos, pese a cierto peso de las
malformaciones congénitas, cabe destacar la relevancia de las enfermedades infecciosas y respiratorias, asi como
las causas externas a la hora de explicar esta mortalidad al inicio de nuestro periodo de andlisis. En la actualidad,
las enfermedades infecciosas y las del aparato respiratorio, asi como las malformaciones congénitas, han perdido
peso en este grupo de edad, ganando en incidencia ciertos tipos de cancer y tumores, las enfermedades endocrinas
y metabolicas y las del sistema circulatorio, junto a un peso similar de los accidentes.

Una evolucion similar cabe apreciar entre los nifios de 5 a 9 afios con dos rasgos destacables: 1—una notable
caida de las muertes por causas externas y 2— una reduccion de la mortalidad, cada vez mas relacionada con
el cancer y los tumores, las enfermedades del sistema nervioso y las enfermedades endocrinas y metabolicas.
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En los siguientes grupos de edad (10 a 14 y 15 a 19 afios), también se aprecia una evolucion hacia un mayor
peso del cancer y otras causas endogenas, siendo muy relevantes, sobre todo de 15 a 19 afios, el peso de las causas
externas de mortalidad. En este caso, los accidentes de trafico, junto a los casos de suicidio, configuran la mayor
parte de estos fallecimientos. Son, también, estas ultimas causas las que explican, en buena medida, las diferen-
cias por sexo a estas edades, ya que su impacto es mayor entre los varones adolescentes, pese a la reduccion de
la mortalidad, persistiendo factores de riesgo vinculados a las actitudes y los comportamientos (Meneses ef al.,
2009) y, por tanto, con ciertas caracteristicas sociales y culturales sobre las que conviene profundizar para mejo-
rar la salud de estos grupos de poblacion. La preocupacion por sistemas de atencion integral viene ocupando la
agenda reciente de los especialistas en esta area, con especial interés en atender el bienestar fisico, mental y social
de los jovenes (Antona, Madrid y Alaez, 2003; Iglesias, 2016; Salmerén, Casas y Guerrero, 2017).

4. Los jovenes ante la fecundidad y el aborto

La fecundidad se ha convertido, gracias a la reduccion de la mortalidad, en la variable clave del devenir pobla-
cional en la mayoria de las sociedades contemporaneas. En este apartado nos ocupamos de la fecundidad de
los jovenes, vinculada con la salud reproductiva, que ha suscitado mucha atencion en las Gltimas décadas, tanto
desde una Optica demografica, como socioldgica y sanitaria, entre otras (World Health Organization, United
Nations Population Fund y UNICEF, 1989; Friedman, 1994; Lassonde, 1997; Avery y Lazdane, 2008; Morris
y Rushwan, 2015). Asi, en primer lugar, tratamos la fecundidad adolescente, que en nuestro pais ha ocupado
varias investigaciones interesadas por su alcance, evolucion y repercusiones (Delgado, 1994, 2000; Delgado
et al., 2011; Hernandez, Gentile y Tanase, 2019). Después, examinamos el aborto temprano, también objeto
de diversos estudios (Delgado, 1999; Ruiz, 2002; Delgado y Barrios, 2005; Delgado y Barrios, 2007; Llorente
et al.,2016). Ambos fenomenos forman parte de la conducta reproductiva y sexual de la juventud, con impor-
tantes repercusiones sobre sus vidas y la sociedad en su conjunto.

4.1. La fecundidad adolescente

La fecundidad general espaiola actual es baja (1,24 hijos por mujer en 2019y 1,19 en 2020 y 2021, tras el efecto
de la covid-19 (Esteve, Blanes y Domingo, 2021), situandose por debajo del nivel de reemplazo y siendo especial-
mente escasa en el contexto demografico de los paises desarrollados. Pese a algunas oscilaciones del valor de este
indicador, relacionadas con la bonanza econdémica de 2000 a 2008 y la inmigracion a nuestro pais en estos afios,
nos mantenemos en valores bajos desde hace décadas, y nada parece vaticinar un cambio relevante proximamen-
te (Blanes y Cabré, 2015). La insuficiente reproduccion de la poblacion espafiola levanta preocupacion ante el
avance del envejecimiento, de la despoblacion y de los efectos que esta situacion pueda deparar para el futuro y
el papel de la familia en nuestra sociedad (Castro et al., 2018; Defensor del Pueblo, 2019). La postergacion de la
maternidad, relacionada con la extension del periodo educativo y la incorporacion femenina al mundo laboral, es
uno de los factores explicativos de este bajo nivel de fecundidad (Castro-Martin y Martin-Garcia, 2016), y se aso-
cia con otros determinantes, como el uso creciente de métodos anticonceptivos y una mayor informacion sobre
las relaciones sexuales y sus riesgos (Ruiz et al., 2005; Delgado et al., 2011). Esto ha ocurrido pese al adelanto en
la edad de inicio de las relaciones sexuales en nuestro pais durante los ultimos afios, que se sitia por debajo de los
15 anos (Delgado et al., 2011; Alfaro et al., 2015; Garcia-Vazquez et al., 2019; Pérez, Figueras y Rascon, 2021).

En el grafico 5 (panel A) se recoge la evolucion de las tasas de fecundidad en mujeres con menos de 20 afios en
varios paises europeos. Espafia se sitiia en niveles intermedios durante buena parte del periodo considerado y, en la
actualidad, la incidencia es de 5,4 nacimientos por cada mil mujeres en este grupo de edad (lleg6 a situarse en torno
a 25-26 nacimientos en 1980, por lo que se ha reducido un 79%). Se trata de un valor inferior a los 8 nacimientos
por cada mil mujeres de esta edad, que es la media de los paises europeos. Estos también experimentan un descenso
acusado de la fecundidad adolescente, si bien esta presenta cierta relevancia entre los paises del este.

Los valores de las tasas de fecundidad por edades simples en Espafia (grafico 5, panel B), se muestran muy
bajos entre las mujeres con 15 afios y menos, y aumentan segun la edad. La evolucion descendente es comin
en todas las edades, pero es mas importante entre las mujeres de 17 a 19 afios. Sin duda, sorprende ver el re-
punte de la fecundidad adolescente espanola entre los afios 2000 y 2008, ya que no se da en los otros paises
analizados, salvo en Rumania, siendo mucho mas leve en otros paises como Finlandia o Austria. Se trata de
afios en los que la economia estaba mejorando y en los que se produjeron, también, importantes procesos mi-
gratorios. En este sentido, hemos examinado la fecundidad de las mujeres con nacionalidad espafiola y la de
las extranjeras, y se constata que ambos grupos participaron de esta evolucion ascendente. Si bien la fecundi-
dad adolescente es mayor entre las mujeres extranjeras, en este periodo de afios, la tendencia ascendente es,
también, clara y acusada entre las espafiolas (sobre todo de 17 a 19 afios). Cabe considerar en este movimiento
de subida los posibles efectos de la situacion econdmica, con desigualdades importantes a nivel territorial y
social, asi como la influencia del fendmeno inmigratorio (Luque y Bueno-Cavanillas, 2009; Hernandez, Gen-
tile y Tanase, 2019).
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Grafico 5. Evolucion de las tasas de fecundidad adolescente en varios paises europeos y detalle de las tasas
por edad en Espaila junto al peso de los nacimientos de madres y padres adolescentes, 1975-2020
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Fuente: elaboracion propia a partir de datos de la Human Fertility Database y de Eurostat para los distintos paises europeos
(panel A) y del INE para los datos de Espafia (panel B).

En el afio 2008, la crisis econdmica provoca el regreso a dinamicas de descenso, que situan la fecundidad
adolescente en los bajos niveles actuales. Asi, el peso de los nacimientos de madres adolescentes sobre el total
de nacidos ha pasado de un 7,1% en 1980 a un 1,9% en 2020. En el caso de los padres adolescente, los porcen-
tajes se reducen a 1,6% en 1980 y a 0,5% en 2020, lo que denota la feminidad de la fecundidad adolescente,
pues los hombres suelen tener edades mas elevadas que sus parejas.

4.2. El aborto juvenil

Muchos embarazos adolescentes, especialmente cuanto menor es la edad de la madre, son indeseados (Delgado, 1999;
Delgado y Barrios, 2005; Martinez-Guisasola y Guerrero, 2022). Esto lleva a que una parte de las jovenes embarazadas
a edades tempranas consideren la posibilidad de abortar y lo realicen, y su viabilidad y resultados dependen, en buena
medida, de la legislacion y de los sistemas sanitarios de cada pais. Todo ello supone, dejando aparte juicios morales o
valores sociales, una carga psicologica y fisiologica para estas mujeres, con implicaciones a nivel familiar y social, y
con efectos demograficos sobre la salud y la fecundidad. Por ello, conviene examinar la evolucion del aborto juvenil en
Espaiia, que muestra algunas diferencias con respecto a las tasas de fecundidad antes analizadas.

Los abortos de mujeres menores de 20 afios en nuestro pais han pasado de suponer un maximo del 14,8
% del total en 1999 a un 9,8% actualmente. La inmensa mayoria de estos abortos juveniles (siempre mas del
95%) se dan en mujeres del grupo de edad de 15 a 19 afos, con una frecuencia que aumenta con la edad, y
muestra una baja incidencia entre las menores de 15 afos.

Desde su despenalizacion en 1985, el recurso al aborto ha experimentado en Espafa un notable auge vy, si
bien sus protagonistas son mujeres de mas de 20 afios, también ha habido un aumento importante entre las mas
jovenes. Asi en la primera década del siglo xxi se alcanzan los 6,5 abortos por cada mil mujeres de 9 a 19 afos.

Esta evolucion ascendente (grafico 6, panel A) sita al aborto adolescente en Espafia por encima del de
otros paises cercanos, como Italia o Portugal. Si bien no puede afirmarse que el uso del aborto en nuestro pais
sea muy elevado, si es cierto que es de los mas altos entre los paises de la Europa occidental. Solo algunos
paises de la Europa del este y Reino Unido muestran una frecuencia mas alta en este indicador’. Se aprecia, en

7 Conviene recordar que la informacién sobre el aborto depende, en gran medida, de la legislacion de los distintos paises, por lo que deben tomarse
con cierta cautela las valoraciones que puedan hacerse de la comparacion de los distintos indicadores. Por otra parte, no todos los indicadores
ofrecen las mismas posibilidades analiticas e interpretativas. Asi, puede resultar mas adecuado considerar a las mujeres en riesgo (embarazadas) en
lugar de a todas las mujeres de una edad determinada (Delgado Pérez y Barrios, 2005).
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todo caso, una evolucion descendente en los ultimos diez afos, aproximadamente, resultado de factores como
la mayor educacion, el éxito de las campafias de informacion y la mayor disponibilidad y eficacia de los méto-
dos anticonceptivos, si bien no pueden dejarse a un lado, también, aquellos aspectos que tienen que ver con las
preferencias respecto a la fecundidad en cada momento (Delgado y Barrios, 2005; Delgado y Barrios, 2007).

Grafico 6. Evolucion de las tasas de aborto adolescente en varios paises europeos
y de las tasas de aborto en Espaiia, 1987-2020
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Fuente: elaboracion propia a partir de datos de Eurostat para varios paises europeos (panel A) y de las Estadisticas de
Interrupciones Voluntarias del Embarazo (IVE) del Ministerio de Sanidad para Espana (panel B).

En Espaifia, aunque la tasa total de aborto ha disminuido levemente después de 2012, con un ligero repunte
en 2018 y 2019, la frecuencia de esta sigue estando por encima del 10 por mil, mientras que la evolucion del
aborto adolescente muestra un descenso casi continuado desde 2007, situdndose la tasa en el 3,3 por mil. La
posibilidad de que este descenso se afiance y contintie en los proximos afios dependera, en buena medida, de
la consolidacion de muchos de los factores que intervienen en la reduccion de la fecundidad y en el éxito de
otros elementos relacionados con la salud sexual y reproductiva con clara influencia sobre el aborto (Llorente
et al., 2016; Llorente, Diaz y Méndez, 2016).

5. La nupcialidad adolescente

Habitualmente, hablamos de nupcialidad adolescente cuando alguno de los contrayentes es menor de 18 afios o
esta por debajo de la edad legal considerada para el matrimonio. En muchas ocasiones, este tipo de nupcialidad
implica la realizacion de bodas concertadas y/o forzosas entre mujeres jovenes y hombres adultos (UNICEF,
2001) y no es raro que se asocie con la fecundidad en estas edades (Castro-Martin, 2003). En la actualidad,
esta practica apenas tiene presencia en el conjunto de los paises europeos y muestra unos niveles bajos en la
mayor parte de los paises de nuestro entorno. Es por ello que no ha recibido demasiada atencion en la literatura
reciente, mas alla de rapidas menciones en trabajos genéricos sobre fecundidad (Hoorens et al., 2011), en otros
que ofrecen un repaso global por las principales dimensiones de la infancia (Sanz Gimeno, 2020) o en algunos
que se centran en poblaciones especificas, como los gitanos (Parra et al., 2018).

Las tasas especificas de nupcialidad entre 15 y 19 afios (grafico 7) entre 1990 y 2019, pues antes de esa
edad los casos son anecdoticos, han caido progresivamente y sin apenas excepcion en los paises analizados.
Este tipo de bodas ha afectado mas a las mujeres que a los hombres, pues ellas suelen tener una edad menor
en el momento del matrimonio. Asi, en la actualidad y por término medio, los hombres se situan por debajo
de un nivel del 2 por mil, y las mujeres por debajo del 5. Como resultado de esta caida, se ha producido una
convergencia en niveles bajos de nupcialidad, salvo quizas en el caso de las mujeres rumanas, donde hay una
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importante presencia de poblacion de etnia gitana, que presenta pautas de acceso joven al matrimonio (Forum
y “Phenjalipe”, 2014).

Grafico 7. Evolucion de las tasas de nupcialidad de hombres y de mujeres de 15 a 19 afios
en varios paises europeos. 1990-2019
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En Espana, los matrimonios adolescentes han reducido su peso claramente (grafico 8), apreciandose la
caida desde el inicio de los afios ochenta.

Grafico 8. Evolucion del porcentaje de matrimonios de 15-19 afios sobre los matrimonios totales por sexo y
razon entre los sexos en los matrimonios de 15-19 afos. Espafia 1975-2019
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A pesar de esta reduccion, se mantiene una mayor proporcion de matrimonios femeninos con una relacion
de algo mas de 4 a 1 sobre los masculinos, siendo algo mayor la diferencia en los afios recientes. Este descenso
de la nupcialidad adolescente no se ha traducido en un aumento de la cohabitacion, pues si bien esta es la forma
de convivencia mas frecuente entre los jovenes que optan por vivir con una pareja, su peso, respecto al total
de personas que conviven en pareja, no llega en Espafia al 0,1%, segin los datos de la Encuesta Continua de
Hogares de 2013 a 2020.

La desvinculacion paulatina del matrimonio con respecto a fecundidad (Lesthaeghe, 2010), una relajacion
de las normas sociales alrededor del embarazo adolescente —que ha disminuido notablemente (Castro-Martin,
2003, 2007)—, una regulacion legal de las uniones matrimoniales antes de la mayoria de edad (Hernandez,
Gentile y Tanase, 2019), junto a otros factores determinantes del descenso de la nupcialidad (Iglesias de Ussel,
2008; Martinez, 2009) han puesto en clara reduccion las uniones tempranas en Espafa. Cabe prever que esta
tendencia continte cayendo, si bien podrian atn tener cierta incidencia entre ciertas etnias o nacionalidades, a
tenor de lo apuntado en el MNP de 2018, cuando casi un tercio de las uniones se correspondian con personas
nacidas fuera de Espafia.

6. Las migraciones de nifios y adolescentes

Historicamente, los protagonistas de los movimientos migratorios han sido personas en edades laboral-
mente activas, mientras que los nifios y los adolescentes han tenido una participacion inferior (Sanchez
Alonso, 2002). Sin embargo, en los ultimos procesos migratorios, los nifios y los jovenes han cobrado
mayor atencion, en parte por una relevancia numérica nada desdefiable y en aumento y, también, por su
especial vulnerabilidad, dadas las implicaciones que las migraciones tienen tanto sobre los individuos
como para las sociedades de acogida, las de origen y, también, las de transito (Cabré, Domingo y Mena-
cho, 2002; Fass, 2007; Domingo y Bayona, 2009; Veale y Dona, 2014; Pavez-Soto, 2017). Con todo y a
pesar de la abundante investigacion sobre las migraciones en Espafia en las ultimas décadas, no es facil
encontrar estudios centrados en la poblacion infantil y adolescente desde una perspectiva demografica, ya
sea en trabajos generales (Garcia, 2003; Ledn, 2005; Domingo y Recaiio, 2007, 2008; Gozalvez, 2010) o
sobre colectivos especificos (Domingo, 2008), lo que invita a revisar algunas de las caracteristicas basicas
de este fenomeno.

Asi, en Europa, las dindmicas de recepcion de migrantes en los distintos paises han diferido sus-
tancialmente entre si. Mientras que en paises como Reino Unido, Bélgica o Francia se han ido reci-
biendo entradas de manera sostenida desde mediados del siglo xx, procedentes de su area de influencia
colonial (Van Mol y de Valk, 2016), otros paises, como Espafia o Italia, han experimentado un boom
inmigratorio entre finales del siglo xx y la irrupcion de la crisis econémica del 2008. Tras un interludio
con afios de balance positivo a favor de las salidas, la inmigracion vuelve a ser un tema candente en la
actualidad.

Esta inmigracion en la Europa meridional se ha visto impulsada por afios de crecimiento econdémico y
por la fuerte demanda de trabajo en puestos de baja cualificacion y valor anadido, pero de gran peso en el
PIB, como la construccion, la recogida horticola o los cuidados de personas dependientes. Estos factores,
unidos a la baja natalidad y al desplazamiento de las preferencias laborales de la poblacion nativa, han
favorecido la atraccion de poblacion en edades productivas para cubrir dicha demanda (Arango, 2015).
En el grafico 9, podemos contemplar como nifios y jovenes también han sido una parte relevante de este
proceso migratorio, siendo Espaiia, junto a Alemania, Reino Unido e Italia, uno de los paises que mayor
numero ha recibido en los ultimos afos.

Como el conjunto de los flujos migratorios, los desplazamientos en la infancia y la juventud también
se han visto afectados por los vaivenes de las coyunturas econdmicas y politicas. La crisis de 2008 marco
una clara caida de los flujos (Reher, Requena y Sanz Gimeno, 2011), que ha comenzado a recuperarse
en los afios mas recientes (Mahia, 2018). Conviene destacar que parte de los niflos y jovenes acceden
a nuestro pais como resultado de las politicas de reagrupacion familiar (Gonzalez, 2008), pero muchos
otros, también, lo hacen como plenos protagonistas del proceso migratorio, algunos incluso en situacio-
nes preocupantes, como en el caso de los que acuden sin la compaiia de algin familiar o tutor reconocido
(Gimeno, 2013).

La estadistica de movimientos migratorios en Espafia, publicada por el INE desde el afio 2008, permite
obtener una buena panoramica de los nifios y jovenes migrantes que llegan a nuestro pais (grafico 10).

La dinamica reflejada en el panel A capta, por un lado, el descenso abrupto de las entradas en el pais
a partir de 2008 y su posterior recuperacion y, por otro, la composicion de estas migraciones segun los
principales territorios emisores. Destacan, en este sentido, claramente los inmigrantes pertenecientes a
la Unién Europea y de Sudamérica (sumando Centroamérica y el Caribe), que junto a los de Africa con-
forman los principales lugares de origen. Las migraciones desde el continente americano se han visto
especialmente afectadas por la crisis economica de 2008, alcanzando su punto mas bajo en el afio 2013.
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Grafico 9. Inmigrantes de 0 a 19 afios de paises distintos al de recepcion en varios paises europeos. 1998-2019
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Grafico 10. Entradas de migrantes menores de 20 aflos por continentes y peso (%) por grupos de edad
sobre el total de inmigrantes en Espafia. 2008-2019
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En el panel B se puede observar que la migracion de nifios y jovenes hacia nuestro pais representa entre un
20% y un 25% de la migracion total, alcanzando su peso mas alto justo en el comienzo de la crisis, mientras
disminuye en los afios siguientes hasta la actualidad. La razén de que las edades de 15 a 19 afios sean mayorita-
rias radica, en buena medida, en la mayor oportunidad que tienen sus integrantes de acceder al mundo laboral,
contribuyendo con ello a la consecucion de los objetivos migratorios. De hecho, se constata que los territorios
que mas poblacién emiten en este grupo de edad son Africa, Centroamérica, Sudamérica y Asia, cuya pobla-
cion migrante se suele concentrar en trabajos que no requieren cualificacion ni experiencia (Gabrielli, 2015).

7. Familia y hogares

Todos estos procesos y cambios demograficos afectan, también, a las estructuras familiares y de hogares en las
que viven los nifios y los jovenes, generando importantes transformaciones que conviene revisar. Entre ellas
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cabe destacar no solo las consecuencias que se derivan de la reduccion del tamafio medio de los hogares y de
la densidad de las redes de parentesco, sino también la relacion de estos procesos con otros fenomenos como
la desigualdad social y econdémica, a menudo relacionada con las caracteristicas de estos hogares, tales como
la presencia de un solo progenitor y las dificultades asociadas a la percepcion o ausencia de una unica fuente
de ingresos (Gonzalez-Bueno y Bello, 2014).

Sin duda, la mejor fuente de informacion para acometer este tipo de analisis son los censos de poblacion.
Contamos con buenos datos para 1991, 2001 y 2011, y pendientes atin de los correspondientes al censo de
2021. Se pueden apreciar algunas tendencias de interés con los datos disponibles para fechas recientes en otras
fuentes como la Encuesta Continua de Hogares.

Sientre 1991 y 2020 el nimero de hogares en nuestro pais ha aumentado un 57,7%, superando los 18 millo-
nes, no puede decirse lo mismo con respecto a algunos detalles de su composicion. De hecho, el nimero medio
de miembros del hogar se ha reducido progresivamente. De 4,1 personas por hogar en 1960, se ha pasado a 3,3
en 1991, a 2,9 en 2001, a 2,6 en 2011 y a 2,5 en 2020 (segun los datos de la Encuesta Continua de Hogares).
Este proceso incide en las propias caracteristicas de los hogares. Asi, tal y como puede apreciarse en la tabla 1,
en 1991 los hogares de una familia con un solo nucleo suponian un 80,5% del total. En 2020, esta tipologia de
hogares ha disminuido su peso a un 68,8% y exhibe notables variaciones internas, pues los hogares en los que
habia una pareja con hijos representaban un 53,5% de todos los hogares, mientras que en 2020 solo suponen
un 34,8%, apreciandose un paulatino aumento de los hogares familiares formados por la pareja sin hijos y,
también, de los hogares de una madre con hijos. Todo este panorama de cambio hacia una mayor diversidad
de tipologias se completa con un importante ascenso de los hogares unipersonales, formados en buena medida
por personas de edades adultas y avanzadas.

Tabla 1. Evolucion de la distribucion de los hogares (%) en Espafia. 1991-2011

TIPOS DE HOGAR 1991 2001 2011 2020
Total hogares 11852075 14187169 18083690 18689801
No familiares 13,7 21,3 24,8 27,3
Unipersonales 13,3 20,3 23,8 25,8
Pluripersonales 0,4 1,0 1 1,5
Familiares 86,3 78,7 75,2 72,7
Una familia 86,3 78,3 75,1 72,7
Sin nuacleo 2,6 3,0 2,8 1,5
Un nucleo 80,5 72,7 70,4 68,8
Pareja sin hijos 18,9 19,5 24.4 22,6
Pareja con hijos 53,5 43,4 36,3 34,8
Padre con hijos 1,4 2,0 2,0 2,1
Madre con hijos 6,7 8,0 7,7 9,27
Dos o mas nucleos 32 2,5 1,9 2,37
Dos o mas familias 0,5 0,0 0,1 0

Fuente: elaboracion propia a partir del INE: Censos 1991, 2001 y 2011 y también de Hernan Montalban (Hernan Montalban, 2006). Para el afio 2020
se ha usado la Encuesta Continua de Hogares.

Cuando tomamos a los nifios y los adolescentes como referencia especifica, en el afio censal de 2011, se
dibuja un panorama ciertamente diferente al de los hogares generales. Tal y como se puede observar en la tabla
2, un 99,6% de estas personas habitan en hogares familiares, de los cuales, un 91,9% lo hace en familias nu-
cleares tradicionales. Esta cifra se reduce a un 86% en 2020, mientras que los nifios y jovenes que residen en
hogares formados por dos o mas nucleos pasan de un 4,6% a un 6,6%.

La reduccion de la fecundidad junto a las transformaciones en la formacioén y composicion de las familias
en nuestro pais ha tenido una especial incidencia sobre el nimero de hermanos disponibles en los hogares
conformados por una pareja con hijos. Si en el afio 2001 se podian encontrar un 20,6% de hijos Unicos y un
54,7% de casos con tan solo un hermano para familias con menores de 18 afos (Hernan, 2006), en 2011 estas
familias (solo que ahora con datos para menores de 20 afios), se sitian en un 23,8% y un 57,7% respectivamen-
te, dandose un aumento que ha ido en detrimento de la categoria de 2 0 mas hermanos. Aunque de una fuente
diferente, como es la Encuesta Continua de Hogares (INE), un dato mas reciente indica unos porcentajes del
21,7% y el 57,2% respectivamente para el afio 2020, lo que denota cierta estabilidad durante los ultimos afios.
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Tabla 2. Distribucion de los hogares (%) de nifios y adolescentes en Espafa. 2011-2020

TIPOS DE HOGAR 2011 2020
Total menores de 20 afios 9272373 9270953
No familiares 0,38 0,2
Unipersonales 0,1 0,05
Pluripersonales 0,28 0,14
Familiares 99,62 99,81
Una familia 99,03 99,81
Sin nucleo 0,53 0,23
Un nucleo 91,93 85,96
Pareja sin hijos 0,08 0,04
Pareja con hijos 79,33 79,59
Padre con hijos 2,59 2,32
Madre con hijos 9.4 10,72
Otro tipo de hogar 0,55 0,30
Dos o mas nucleos 4,58 6,60
Una familia, sin personas emparentadas 1,99 -
Dos o mas familias 0,59 -

Fuente: elaboracion propia a partir de los datos del INE: Censo 2011 y Encuesta Continua de Hogares 2020.

Los datos disponibles muestran un descenso de las familias mas numerosas, mientras se mantienen las es-
tructuras en los casos de uno o dos hijos y crecen los hogares monoparentales, especialmente los encabezados
por mujeres. Si bien la mayor parte de los nifios y jovenes viven en estructuras mononucleares, sube el peso
de aquellas compuestas de dos o mas nticleos, lo que evidencia la tendencia hacia una mayor diversidad en el
proceso de conformacion de estos hogares (Echaves y Echaves, 2018).

Por tanto, la situacion de la adolescencia y la infancia en los hogares espaiioles resulta acorde a la evolucion
de su peso relativo en la estructura poblacional y la transformacion de las tipologias marcada por la segunda
transicion demografica, donde el proceso de secularizacion social, asi como el incremento de las uniones con-
sensuales da lugar al aumento del nlimero de parejas sin descendencia, asi como el de familias reconstituidas
(Lesthaeghe, 2010; Castro-Martin y Seiz, 2014).

8. Reflexiones finales

Este amplio repaso de la demografia de la infancia y la adolescencia en nuestro pais pone de manifiesto la com-
plejidad de fenémenos y factores que requieren de mayor estudio y profundidad en su tratamiento. El trabajo
que hemos realizado solo muestra un esbozo de las multiples posibilidades de analisis que, no solo desde la
demografia, sino también desde una Optica interdisciplinar, pueden y deben desarrollarse en el ambito de las
ciencias sociales. Las sociedades desarrolladas actuales se encuentran inmersas en una nueva etapa, que afron-
ta un cambio estructural desconocido. Las poblaciones envejecen y nifios y jovenes comienzan a ser €scasos
numéricamente, pero adquieren relevancia al convertirse en sujetos clave para la dindamica y el cambio social
presente y futuro. En la estructura por edades, el debate actual, sobre todo politico y econémico, se centra sobre
las implicaciones del envejecimiento y sobre como intervenir para asegurar el sostenimiento de nuestro nivel
de vida y el bienestar. Desde luego, la cuestion es crucial, pero los nifios y los jovenes constituyen una pieza
clave en todo este puzle, siendo esencial que estos colectivos se conviertan no solo en objeto, sino en sujetos
de investigacion y de preocupacion desde muy diversos ambitos.

La demografia de estos colectivos aporta informacion sustantiva sobre sus caracteristicas esenciales, pero
enlaza, también, con algunos fenémenos clave que tienen intrincadas relaciones con otras estructuras y proce-
sos sociales y econdmicos. La baja fecundidad y el consiguiente envejecimiento poblacional ocupan un gran
espacio en el debate publico y cientifico, pero no ocurre igual con las dificultades para incorporar a la juventud
a esta reproduccion demografica y social.

Ciertamente, el descenso de la nupcialidad y la fecundidad adolescentes expresan los logros de una sociedad
que fomenta el desarrollo y consecucion de las expectativas vitales individuales y que las protege (Lesthaeghe
y van de Kaa, 1986), pero se precisa mas informacion acerca de como se conforman los comportamientos
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reproductivos y las opciones respecto a las relaciones interpersonales desde edades tempranas. Los datos y
los trabajos disponibles suelen centrarse en la poblacion en las edades en las que habitualmente se producen
estos fenomenos, pero hay cierto olvido acerca de lo que ocurre en las etapas previas, en las que a través de
los procesos de socializacion y de educacion se conforma el comportamiento de los sujetos en la vida adulta
y su orientacion hacia los fenomenos del emparejamiento y de la fecundidad (Rodriguez, Sanchez y Alonso,
2006; Sepulveda, 2010). Se precisa de un mayor analisis en esta direccion, incluso antes de que los individuos
formen parte activa de estos procesos.

La disminuciéon de la mortalidad y la mejora de la salud en las primeras etapas de la vida son otra buena
expresion de los grandes avances conseguidos. Sin embargo, seguimos adoleciendo de un mayor y mejor co-
nocimiento sobre la morbilidad y sobre los diversos trastornos que afectan a nifios y jovenes. Los especialistas
en el ambito de la salud han puesto de manifiesto la carencia de una atencion especializada y orientada, sobre
todo en el caso de los adolescentes (Salmeron, Casas y Guerrero, 2017), y solo recientemente somos cada vez
mas conscientes de las implicaciones que la salud, no solo fisica, sino también psiquica y mental tiene para
asegurar un desarrollo y futuro de calidad a los jovenes (Antona, Madrid y Alaez, 2003; Hernan, Ramos y
Fernandez, 2004).

Los procesos migratorios muestran un progresivo aumento del componente infantil y sobre todo juvenil
en sus efectivos. Algunos se relacionan con los proyectos familiares de los migrantes, pero otros constituyen
estrategias individuales de supervivencia, que hemos visto reflejadas en el caso de los denominados MENAS
(Cumella de Monstserrat, 2021). Sin embargo, buena parte de los estudios se centran en los aspectos juridicos
y legales, su repercusion sobre los derechos humanos y su vinculacion con unas determinadas politicas de cara
a la integracion (Arango et al., 2018). Falta un estudio pormenorizado de la migracion infantil y juvenil, con
mayor abundancia de datos acerca de sus protagonistas y de su contexto, que integre, también, perspectivas de
género, ante las mas que evidentes causas y consecuencias que estas migraciones tienen para ellos y para ellas
(Eseverri, 2011; Cortés, 2019).

El analisis de las estructuras familiares y de los hogares muestra importantes cambios en los ultimos afios.
Avanzamos hacia estructuras de hogar mas compactas en las que niflos y jovenes ocupan un lugar predomi-
nante que, a menudo, disfrutan solos o comparten con un unico hermano/a. El grupo familiar disminuye en
cuanto a efectivos existentes, afectando al tamaiio y densidad de las redes de parentesco (menos tios, menos
primos), pero, por otra parte, la mayor esperanza de vida permite una mayor disponibilidad de abuelos (Meil,
2003; Sanchez y Bote, 2008). Asimismo, aparecen nuevas formas de hogares, aumentando aquellos en los que
la madre se hace cargo de la familia o se dan las familias reconstituidas (Castro-Martin y Seiz, 2014). Estas y
otras transformaciones afectan a diversos procesos sociales y econdmicos vinculados al papel de los nifios y
los jovenes y su red familiar y social, siendo necesario consolidar nuestro conocimiento sobre estos cambios
y sus implicaciones.

Esta revision, probablemente, deja mas preguntas que dudas despejadas. Algunas de las cuestiones pen-
dientes tienen que ver con el tema de la desigualdad entre nifios y adolescentes. Las diferencias entre distintos
colectivos, por razones étnicas, sociales, economicas, familiares o por su lugar de residencia (mundo urbano y
rural) y nivel educativo, entre otros aspectos, conforman todo un ambito de estudio sobre el que es necesario
profundizar y sobre el que no hemos podido extendernos. Los retos y demandas que existen de cara a la in-
vestigacion de la infancia y la adolescencia siguen siendo numerosos e importantes. La demografia aporta, en
muchos casos, una informacion esencial para entender su naturaleza y funcionamiento, y cuando este analisis
no constituye un fin en si mismo, suele suponer un punto de partida ineludible para el desarrollo de otros tra-
bajos. La mision de este trabajo es poner de relieve algunos de estos aspectos; el objetivo sigue siendo afianzar
y crecer en nuestro conocimiento sobre estos.
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