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Sala Cuna Educativa para Chile: 
Navegar una tormenta perfecta

Síntesis
El proyecto de ley de Sala Cuna Universal en Chile enfrenta el 
desafío de navegar  una "tormenta perfecta" al abordar tres 
objetivos que pueden entrar en conflicto: el aprendizaje y el 
desarrollo infantil, la participación laboral femenina y la co-
rresponsabilidad en la crianza. Sin embargo, el debate actual 
ha reducido el acceso a la sala cuna a un mero subsidio labo-
ral, relegando su rol educativo principal. Así, la iniciativa puede 
terminar socavando precisamente aquello que es prioritario 
construir: oportunidades de aprendizaje y desarrollo inclusi-
vas, independiente de la edad, el género y la condición socioe-
conómica de las personas.

Este artículo revisa la evidencia científica internacional y na-
cional sobre la sala cuna como provisión educativa temprana 
e inclusiva. Desde ahí se argumenta la urgencia de  una políti-
ca de sala cuna intersectorial, articulada en función de oferta 
pedagógica de calidad, de prestaciones de salud y nutrición 
infantil, junto con redes inclusivas para apoyar el cuidado y 
la crianza en el hogar. La evidencia y experiencia nacional 
muestra que la calidad pedagógica y el cuidado afectivo en 
la sala cuna son determinantes para el desarrollo cognitivo 
y socioemocional de los bebés, con beneficios duraderos a 
nivel educativo, social y económico. Por el contrario, la am-
pliación del acceso sin garantizar la calidad puede ser nega-
tiva precisamente en las dimensiones que este proyecto de 
ley busca proteger. 

Por esto, en momentos en que prima una discusión centrada 
en cómo reducir costos y ampliar derechos sociales antes pri-
vatizados y concentrados en empresas grandes, este docu-
mento llama a no perder de vista que la sala cuna educativa 
de calidad es un bien común y lo esencial, es que construya 
para todos, oportunidades pedagógicas de calidad, condi-
ciones laborales justas y financiamiento equitativo. Solo así 
se podrá lograr una sinergia efectiva entre sus propósitos y 
transformar la inversión en bienestar real y justicia social.

Recomendaciones
Para este proyecto de ley se recomienda: 

Reincorporar y fortalecer la oferta pública con Reco-
nocimiento Oficial (SLEP, VTF/CAD y administración di-
recta), en la implementación de Sala Cuna Universal.

Eliminar el copago, para evitar que el diferencial de fi-
nanciamiento limite el acceso de las familias vulnerables.

Articular la oferta pública y beneficiaria, asegurando 
trayectorias educativas inclusivas y pertinentes.

Más allá de este proyecto de ley, para una política de 
Estado en la materia,  se recomienda:

Instituir la Sala Cuna como política intersectorial y ga-
rante de su naturaleza educativa, articulando una agen-
da colaborativa entre los sectores vinculados a la protec-
ción integral de los derechos de las infancias y las familias.

Avanzar desde la regulación estructural de la calidad 
hacia el aseguramiento de los procesos pedagógicos 
de calidad, con criterios de pertinencia y sostenibilidad.

Articular trayectorias de acceso  inclusivo a diversas mo-
dalidades de SC, construyendo condiciones de operación 
flexibles y pertinentes para las familias, evitando sesgos de 
calidad, accesibilidad, disponibilidad y financiamiento.

Fortalecer los equipos profesionales docentes de SC 
desde el punto de vista pedagógico, incluyendo comu-
nidades profesionales interdisciplinarias y participación 
en la implementación de la política.  

Fortalecer el ecosistema de políticas para familias e 
infancias, tendientes a proteger ambientes de bienes-
tar en el hogar y a reducir la violencia intrafamiliar y 
el stress parental.
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Este documento parte de la discusión del proyecto de ley 
de Sala Cuna Universal, pero se proyecta más allá de su 
aprobación. Su análisis y recomendaciones buscan orien-
tar tanto el debate legislativo como la implementación y 
la consolidación de una política de Estado que garantice 
el derecho a la educación y el desarrollo desde el naci-
miento. Para ello, propone articular esfuerzos públicos 
que suelen operar de manera fragmentada, integrando 
condiciones de calidad pedagógica, cobertura territorial 
y financiamiento sostenido, con responsabilidades insti-
tucionales que aseguren su continuidad más allá de los 
ciclos de gobierno.  

Un Estado garante de Sala Cuna universal debe asumir-
la como bien común y entender su aprobación legislativa 
como punto de partida de una política de Estado. La sala 
cuna educativa para Chile requiere condiciones sosteni-
bles de política pública. Asimismo, el aprendizaje y desa-
rrollo infantil temprano requieren políticas que hoy resul-
tan insuficientes y que deben ser priorizadas en la ley de 
presupuestos.

¿Por qué la Sala Cuna navega una 
tormenta perfecta?  

Tres objetivos en competencia
La sala cuna de naturaleza educativa se ha expandido y di-
versificado en países industrializados con tres propósitos: 
aumentar el empleo femenino, promover la corresponsa-
bilidad parental y potenciar el desarrollo infantil tempra-
no (Elfer & Page, 2015; Elfer & Wilson, 2023; Telias et al., 
2022). Aunque estos debieran funcionar de manera arti-
culada y sinérgica, en la práctica política estos propósitos 
terminan compitiendo en distintas agendas sectoriales, 
configurando lo que Hoskins et al. (2021) denominan una 
“tormenta perfecta”. 

En Chile, el debate parlamentario ha puesto de relieve la 
urgencia de aumentar el empleo femenino y de fortalecer 
la corresponsabilidad en la crianza.  Sin embargo, el deba-
te sobre la Sala Cuna Universal ha relegado su naturaleza 
educativa, reduciéndose a un “beneficio o subsidio laboral 
para madres”. La literatura internacional sostiene que un 
buen diseño regulatorio debe cumplir con tres propósitos 
sociales simultáneamente: 

•	 Favorecer el aprendizaje y desarrollo infantil tem-
prano mediante servicios de alta calidad, asegu-
rando trayectorias educativas inclusivas: Garantizar 
acceso a ambientes de aprendizaje e interacciones 
pedagógicas oportunas desde los primeros meses 
de vida, haciendo exigible el derecho a la educación 
desde el nacimiento (contribuyendo al ODS 4, espe-
cialmente a la meta 4.2).

•	 Reducir la discriminación laboral contra las mujeres 
y aumentar su participación laboral y horas trabaja-
das: Eliminar el sesgo de contratación y el castigo sa-
larial de entrada que hoy impone la legislación, gene-
rando condiciones de empleabilidad y formalización 
del trabajo femenino (contribuyendo fundamental-
mente al ODS 8, sobre trabajo decente y crecimiento 
económico).

•	 Fortalecer la corresponsabilidad en la crianza: Reco-
nocer el trabajo doméstico y de cuidado, promovien-
do su distribución equitativa entre madres y padres, 
con responsabilidad del Estado y de los empleadores. 
La política de sala cuna debe contribuir a la participa-
ción efectiva de los padres en la crianza, toda vez que 
ello fomenta vínculos afectivos saludables que mejo-
ran el bienestar emocional de toda la familia.

La concreción del primer propósito es condición necesaria 
para la realización de los otros dos. Cuando la sala cuna 
se percibe de alta calidad, aumenta el uso de la jornada 
completa y las familias trabajan alrededor de una hora 
semanal más por semana (Philipp et al. 2025). Asimismo, 
una sala cuna de alta calidad promoverá la educación pa-
rental, mejores pautas de crianza y la corresponsabilidad 
de los padres (Grönlund & Öu, 2020). 

Navegar la tormenta perfecta requiere articular estos 
propósitos. La evidencia internacional demuestra que los 
mayores retornos sociales e intergeneracionales ocurren 
cuando los objetivos educacionales, laborales y de género 
se cumplen articuladamente. Sacrificar el propósito edu-
cativo, expandiendo cobertura asistencial de baja calidad, 
puede generar un impacto negativo en el desarrollo infan-
til y en las condiciones laborales, poniendo en contradic-
ción dos derechos que se quieren proteger: el de la madre 
al trabajo e igualdad de oportunidades, y el de  bebés a las 
mejores oportunidades de aprendizaje y desarrollo. 
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El debate político de la Sala Cuna ha discutido ampliamen-
te los costos actuales de la política, quién debe financiar y 
los mecanismos más adecuados. Pero ha olvidado (o elu-
dido) visibilizar los costos de no financiar una Sala Cuna 
educativa de calidad, inclusiva de diversas configuracio-
nes familiares y promotora de una mayor igualdad de 
oportunidades para el desarrollo de todos los talentos. El 
costo de no hacer las cosas bien es mucho mayor que los 
recursos que el país ahorraría si no se financia bien esta 
política. Y esos son costos que pueden evitarse. 

La política de Sala Cuna traerá beneficios sociales mayo-
res a sus costos si se logra una sinergia efectiva entre los 
propósitos laborales, de corresponsabilidad en la crianza 
y educativos de la sala cuna (Hoskins et al., 2020). Hacer-
lo exige articular y fortalecer las diversas dimensiones de 
su calidad educativa y evaluar cómo contribuyen conjun-
tamente al bienestar social, a las trayectorias educativas 
inclusivas y a la participación de docentes y familias.

El cambio sustantivo de navegación

El origen y gran logro del proyecto de Sala Cuna es la de-
rogación del umbral de 20 trabajadoras, establecido en el 
artículo 203 del Código del Trabajo; resabio de un pasado 
en el que la sociedad consideraba la crianza responsabi-
lidad exclusiva de la mujer y el trabajo femenino como 
secundario. Producto de esta norma, muchas empresas 
evitan cruzar ese umbral para no gatillar el costo de la 
provisión de sala cuna, o bien lo traspasan descontán-
dolo de los salarios de entrada de las mujeres en edad 
fértil (Prada, Rucci y Urzúa, 2015; Rojas, Sánchez y Villena, 
2016). Al reemplazar el beneficio exclusivo de la mujer por 
un derecho asociado a los trabajadores cuidadores de be-
bés de 0 a 2 años, se elimina esta distorsión y se favorece 
la contratación formal femenina. 

No obstante, al ampliar el beneficio a todos los trabajado-
res y a las pequeñas empresas, se extiende a toda la eco-
nomía un costo que era exclusivo de medianas y grandes 
empresas. De ahí surge el problema del financiamiento 
de la Sala Cuna. Si el legislador hubiese optado por man-
tener la obligación para las medianas y grandes empresas 
que ya incurren en el costo, el papel del Estado se habría 
restringido al aumento de cobertura y aseguramiento de 
la calidad. El escenario fiscal en que se crea este nuevo 

derecho social no solo abre el tema de quién debe finan-
ciarlo, sino que entraña el riesgo de un financiamiento in-
suficiente para que sea una prestación de calidad, mien-
tras el aumento de los costos laborales (que no afecta a la 
mediana y gran empresa que antes ya los asumía) se da 
en un escenario de baja creación de empleo y alto des-
empleo. 

El escenario presupuestario tensiona

El proyecto de presupuesto 2027 tiene un aspecto positivo 
y otro negativo para la sala cuna educativa que nos pre-
ocupa. Lo positivo es que el gobierno declara como prio-
ridad presupuestaria la educación de la primera infancia, 
lo que podría ser muy alentador para el sector si no fuese 
por la inercia que tiene el gasto público después de más 
de una década de priorización de la educación superior 
por sobre el gasto en educación escolar y preescolar. Una 
señal en este sentido es el aumento del 5% del “Valor Pár-
vulo” de los Jardines VTF, tendiente a cerrar una brecha 
histórica respecto a la oferta de administración pública 
directa que afecta la calidad de la provisión. Los recursos 
adicionales están destinados a material didáctico, apoyo 
técnico-pedagógico, insumos básicos, mantención y al fi-
nanciamiento de la homologación de rentas y de la Ca-
rrera Docente de las educadoras y técnicas. Esto muestra 
que el gobierno se preocupa por la calidad de la provisión. 

Por el lado negativo, otras señales presupuestarias de-
bilitan la calidad de la sala cuna: la inversión en infraes-
tructura se reduce en $119 mil millones, los fondos para 
capacitación de equipos educativos se reduce en más de 
un 70% y el presupuesto de la Agencia de Calidad (para 
el acompañamiento educativo) cae en $46 mil millones. 
Además, la evaluación de impacto y la agenda de calidad 
de la educación parvularia quedan supeditadas a la dispo-
nibilidad presupuestaria del primer trimestre de 2027. El 
riesgo es que, sin recursos para la mejora pedagógica 
continua, se debilita la capacidad del Estado para regular 
y asegurar la calidad en las salas cuna adscritas al nuevo 
Fondo, que deben cumplir con la Autorización de Funcio-
namiento (AF) o Reconocimiento Oficial (RO). Sin recursos 
para garantizar la sostenibilidad de la calidad educativa, 
surgen dudas sobre las condiciones en las que operará 
la mayor demanda (y la reproducción de desigualdades 
estructurales). 
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En la discusión legislativa actual de la Cámara de Dipu-
tados (segundo trámite), el debate sobre la Sala Cuna 
Universal se centró en los costos laborales y en el flujo 
del Seguro de Cesantía. Los elementos propiamente edu-
cacionales y los efectos de la ley sobre bebés, familias y 
docentes han quedado invisibilizados. A continuación, se 
resume el conocimiento científico en esta materia.

¿Qué dice la evidencia científica?

La urgencia de educación temprana de calidad 

La inversión en la primera infancia es especialmente 
importante porque los primeros años moldean el desa-
rrollo cerebral, cognitivo y socioemocional con efectos 
duraderos sobre la salud, el aprendizaje y el bienestar a 
lo largo de la vida (Anunciação et al., 2025; Nelson & Ga-
bard-Durnam, 2020; Luby et al., 2020; Webb, 2019). La evi-
dencia económica indica que invertir temprano favorece, 
a la vez, la equidad y la igualdad, ya que las habilidades se 
acumulan de manera dinámica y las inversiones iniciales 
aumentan la productividad de las posteriores (Heckman, 
2011; Pfeiffer & Reuss, 2008; Doyle et al., 2013; Rosholm 
et al., 2020). 

Esta evidencia sobre retornos tempranos se ve fuerte-
mente respaldada por ensayos controlados aleatorizados 
a gran escala, los cuales demuestran que las ganancias 
sostenidas en desarrollo cognitivo, lenguaje y habilidades 
socioemocionales no se logran por la mera expansión de 
cobertura física o asistencial, sino que dependen crítica-
mente de enriquecer la calidad pedagógica de los cen-
tros y de las relaciones potenciadoras en el aula (Gran-
tham-McGregor et al., 2020; Meghir et al., 2023; Blimpo, 
Carneiro, Jervis & Pugatch, 2022). La evidencia a largo pla-
zo de educación temprana dirigida a la primera infancia 
vulnerable confirma que los servicios de alta calidad ge-
neran efectos significativos, costo-efectivos y persistentes 
en la formación de capital humano y en la reducción de 
brechas sociales (Jervis et al., 2024; Blimpo et al., 2022). 
Por este motivo, la discusión del proyecto de ley no puede 
desvincular el financiamiento de la Sala Cuna Universal, 
de la exigencia explícita de condiciones pedagógicas de 
calidad. La atención en centros educativos de baja calidad 

o guarderías informales anula el impacto esperado en el 
desarrollo infantil y el bienestar familiar.

Este argumento es consistente con la curva de Heckman, 
según la cual las inversiones dirigidas a niños pequeños 
tienden a generar mayores retornos que la educación es-
colar, laboral y la remediación tardía (Rosholm et al., 2020; 
Rolnick & Grunewald, 2007). La calidad de los ambientes 
de aprendizaje durante los primeros mil días de vida mo-
difica significativamente el desarrollo humano y social 
a largo plazo (Aguayo et al., 2024). Enfrentar ambientes 
adversos durante los períodos sensibles del desarrollo 
temprano puede perturbar de manera negativa y persis-
tente las trayectorias de desarrollo neuronal y biopsicoso-
cial. Si bien el impacto de los ambientes en el desarrollo 
infantil depende del momento en que ocurre (Nelson & 
Gabard-Durnam, 2020; Luby et al., 2020; Webb, 2019), la 
privación en la infancia se asocia con déficits duraderos 
en atención, memoria de trabajo, regulación emocional, 
aprendizaje, lenguaje y funcionamiento social (Fan & 
Kang, 2025; Dye, 2018; Da Silva Calado et al., 2025). 

Los riesgos y las oportunidades de la sala cuna no se dis-
tribuyen por igual: los niños de entornos vulnerables, in-
cluidos los de hogares con menor ingreso o menor edu-
cación materna, muestran una mayor probabilidad de 
presentar retrasos socioemocionales y de no alcanzar su 
potencial de desarrollo (Anunciação et al., 2025; Doyle et 
al., 2013; Rolnick & Grunewald, 2007). Aun así, los ensayos 
y seguimientos de largo plazo muestran que los progra-
mas tempranos de alta calidad pueden mejorar los resul-
tados educativos, conductuales, económicos y de salud en 
la adultez (Anderson, 2008; García et al., 2022; Conti et al., 
2016). Por ejemplo, el Carolina Abecedarian Project matri-
culó bebés (edad promedio de 9 semanas) en salas cuna 
de calidad, en jornada completa, por cinco años conti-
nuos. Cabe destacar que este proyecto estableció un mo-
delo educativo preventivo, que comenzaba antes de que 
aparecieran dificultades educativas importantes (Masse 
& Barnett, 2002; Ramey, 2019). Sus resultados muestran 
beneficios sociales que incluyen mayores ingresos a lo lar-
go de la vida y participación laboral materna, junto con 
menores gastos en apoyos educativos remediales y justi-
cia penal (Gullo, 2026; West et al., 2020; Barnett & Masse, 
2007).  En conjunto, la literatura indica que invertir en la 
calidad educativa de la primera infancia es una de las es-
trategias públicas más relevantes para promover benefi-
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cios sociales persistentes, fortalecer el capital humano y 
reducir las desigualdades para una sociedad más inclusi-
va y justa (Heckman, 2011; Bauer & Schanzenbach, 2016; 
Rolnick & Grunewald, 2007). 

Si el único objetivo fuera el desarrollo de la primera in-
fancia, la evidencia respalda el cuidado y la educación 
tempranos de calidad para los primeros mil días, con 
intervenciones  y apoyos interdisciplinarios   centrados 
en la crianza, el cuidado familiar y la salud y la nutrición 
de los bebés, seguido, durante los segundos mil días, de  
ambientes de aprendizaje  inclusivos, lúdicos y seguros  
(Daelmans et al., 2017; Draper et al., 2022; Britto, et al., 
2017; Nores & Barnett, 2010; Dowd et al., 2016; Watts et 
al., 2018; Dussaillant y González, 2012). En ambos grupos 
de edad, la evidencia converge cada vez más en la impor-
tancia del cuidado afectivo y sensible, y de la prestación 
multisectorial de servicios (Attanasio, 2026); aunque la ca-
lidad de la implementación, el seguimiento a largo plazo 
y la evidencia proveniente de entornos de escasos recur-
sos siguen siendo desiguales (Black et al., 2016; Britto et 
al., 2017; Daelmans et al., 2017). Los apoyos educativos a 
la crianza durante los tres primeros años generan mejo-
ras sostenidas a corto plazo en la cognición, el lenguaje, 
el desarrollo motor y la calidad del cuidado (Jeong et al., 
2021; Zhang et al., 2021). Y la expansión de salas cuna con 
equipos pedagógicos idóneos beneficia más a las madres 
con menor escolaridad que los subsidios al cuidado do-
miciliario, reduciendo desigualdades socioeconómicas 
(Scherer & Pavolini, 2023). Toda esta evidencia sustenta la 
sala cuna educativa de calidad, como base del desarrollo 
humano y de la justicia social.

Cuidado infantil, empleo y pobreza

Cuando el objetivo prioritario no es la educación tempra-
na para la primera infancia, sino cuidar a los hijos para 
que no sean un impedimento de oportunidades laborales 
formales y productivas, la evidencia vuelve a mostrar a la 
sala cuna como herramienta eficaz. La evidencia mues-
tra que el cuidado infantil subvencionado para bebés y 
niños pequeños parece ser una herramienta eficaz para 
aumentar el empleo materno y reducir la pobreza de los 
hogares, con evidencia consistente en distintos contextos 
nacionales (Halim et al., 2021; Clark et al., 2019; Troger & 
Verwiebe, 2015). En Nairobi, un ensayo aleatorizado en-

contró que ofrecer vouchers de cuidado infantil elevó la 
probabilidad de empleo femenino en 8,5 puntos porcen-
tuales (Clark et al., 2019). En Burkina Faso, la introducción 
de centros comunitarios triplicó el uso de los servicios ins-
titucionales y mejoró significativamente el empleo y los 
indicadores financieros de las mujeres (Ajayi et al., 2022). 
En la India rural, el acceso a guarderías comunitarias re-
dujo en 16 minutos diarios el tiempo materno dedicado al 
cuidado y aumentó la participación en el trabajo asalaria-
do (Nandi et al., 2020). En 25 países europeos, una mayor 
cobertura pública para menores de tres años se asoció 
con una reducción del riesgo de pobreza del 24% entre 
madres con educación media y del 12% entre madres con 
menor nivel educativo (Troger & Verwiebe, 2015). 

Cabe destacar que la evidencia subraya cómo el diseño o 
modalidad de la provisión de sala cuna modifica significa-
tivamente sus efectos. Los esquemas de media jornada 
tienden a desplazar a las mujeres hacia el empleo infor-
mal o al trabajo familiar no remunerado, mientras que 
la jornada completa facilita el empleo asalariado formal 
(Halim et al., 2021; Berthelon et al., 2022; Son & Kayaoglu, 
2026). También se advierte que la expansión del sector 
puede apoyarse en trabajo de cuidados mal remunerado 
o poco profesionalizado, reproduciendo precariedad den-
tro de la propia fuerza laboral de la educación y el cuidado 
infantil (Adlerstein & Barco, 2024; Goouch & Powell, 2016; 
Newberry & Marpinjun, 2018). En conjunto, el cuidado ins-
titucional funciona como un mecanismo relevante de re-
ducción de la pobreza y de activación económica para las 
madres, siempre que se prioricen la cobertura suficiente, 
la jornada completa y la profesionalización del trabajo de 
cuidados (Halim et al., 2021; Troger & Verwiebe, 2015).

Sala cuna educativa de calidad y desarrollo infantil

La sala cuna es compatible con el desarrollo infantil, si el 
cuidado es de alta calidad especialmente la calidad de las 
interacciones adulto-niño, la estimulación lingüística, la 
sensibilidad del personal y la estabilidad de los cuidado-
res (NICHD, 2000, 2002; Von Suchodoletz et al., 2023; Hus-
ton, 2015). En bebés y niños pequeños, los entornos de 
alta calidad se asocian de forma consistente con mejores 
puntajes en desarrollo cognitivo, lenguaje y comunicación, 
incluso tras ajustar por características familiares y del ho-
gar (Burchinal et al., 2000; Burchinal et al., 1996; Ruzek 
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et al., 2014; Araujo et al., 2019). Estos efectos tienden a 
ser modestos pero persistentes, con tamaños de efecto 
de 0,18 a 0,48 al comparar cuidados de alta versus baja 
calidad, y son mayores cuando la alta calidad se mantiene 
desde la sala cuna hasta preescolar (NICHD, 2002; Li et al., 
2012; Peisner-Feinberg et al., 2001). La literatura también 
sugiere que la calidad de proceso importa más que los 
insumos estructurales por sí solos, aunque ratios adul-
to-niño, formación del personal y estabilidad del centro 
siguen siendo relevantes porque mejoran indirectamente 
las interacciones pedagógicas cotidianas (Burchinal et al., 
1996; Jaeger, 2002; Drange & Rønning, 2020; Peisner-Fein-
berg et al., 2001).

En contraste, las guarderías convencionales o de menor 
calidad muestran resultados más heterogéneos: pueden 
aportar algunas ganancias en lenguaje y preparación 
escolar, pero con frecuencia no mejoran otras áreas y a 
veces se asocian con más problemas externalizantes, so-
bre todo cuando la entrada es muy temprana o la calidad 
emocional y conductual del centro es baja (Berger et al., 
2021; Narea et al., 2022; Berger et al., 2021). La evidencia 
socioemocional es la más mixta, aunque los estudios lon-
gitudinales y metaanálisis muestran que una mejor cali-
dad de proceso predice más competencia social y menos 
problemas conductuales a lo largo del tiempo, e incluso 
puede compensar los riesgos de pasar muchas horas en 
cuidado no parental (Sluiter et al., 2025; Broekhuizen et 
al., 2017). Además, las ventajas parecen especialmente re-
levantes para niños desfavorecidos o con peores niveles 
iniciales de desarrollo, porque la exposición a cuidado de 
alta calidad puede reducir brechas tempranas, mientras 
que el acceso desigual a estos servicios limita ese poten-
cial redistributivo (Ruzek et al., 2014; Araujo et al., 2019; 
Berger et al., 2021; Peisner-Feinberg et al., 2001). En sín-
tesis, la sala cuna de alta calidad tiende a promover me-
jor el desarrollo infantil que las guarderías estándar, y la 
diferencia principal no es el tipo de establecimiento en sí 
mismo, sino cuán rico, sensible, estable y estimulante es 
el cuidado que ofrece (Ruzek et al., 2014; Pinto et al., 2019; 
Bratsch-Hines et al., 2020; Huston, 2015).  

La evidencia para Chile es consistente con esa distinción 
entre sala cuna educativa de alta calidad y guarderías o 
centros de calidad variable o baja. En estudios longitudi-
nales nacionales, la asistencia a educación temprana en 
centros, entre los 24 y 36 meses, se asoció con mejores re-

sultados cognitivos que el cuidado exclusivo en el hogar, 
con tamaños de efecto cercanos a 0,21–0,22 DE en TADI 
y Battelle (Narea et al., 2020). En otra muestra chilena, los 
niños que habían asistido a educación parvularia en la 
infancia también mostraron puntajes más altos en desa-
rrollo general que quienes habían recibido solo cuidado 
materno (Narea et al., 2020). Datos más recientes de San-
tiago sugieren, además, una pequeña ventaja cognitiva a 
los 14 meses para quienes asistían a un establecimiento 
de educación parvularia, en comparación con el cuidado 
parental exclusivo, mientras que el cuidado por no fami-
liares se asoció con los peores puntajes cognitivos (Narea 
et al., 2026). 

En Chile, estos beneficios parecen concentrarse más en el 
desarrollo cognitivo y el lenguaje que en todas las áreas 
por igual. La entrada temprana o intermedia a centros 
educativos se asoció con mejor lenguaje, y la entrada in-
termedia también con mejor desarrollo general, aunque 
la evidencia socioemocional es más mixta (Narea et al., 
2022). La evidencia chilena también muestra con bastante 
claridad que ampliar la cobertura sin asegurar la calidad 
limita o incluso revierte parte de estos beneficios. 

El estudio de la comunidad educativa en escuelas vulne-
rables chilenas advierte que la precarización de los entor-
nos de aprendizaje y la falta de soporte institucional de-
terioran el bienestar de docentes, técnicos y estudiantes 
(López et al., 2022). Trasladar este riesgo al nivel parvu-
lario, por ejemplo, mediante la creación de un ‘Registro 
Nacional de Cuidadores’ (no docentes) o guarderías y ca-
sas de cuidado desreguladas fragmentaría la educación 
inicial, afectando la convivencia y el clima escolar desde 
los primeros años de vida (López et al., 2025). La evidencia 
cualitativa y cuantitativa nacional respalda que la preven-
ción de la violencia y la promoción del bienestar integral 
de bebés requieren provisión educativa estructurada (con 
un currículum y ambientes de aprendizaje intencionados) 
basados en el trabajo docente profesional, con ratios 
adulto-niño bajos y con una arquitectura institucional que 
respalde el liderazgo pedagógico en todo el centro (who-
le-school approach); y no soluciones asistenciales de cui-
dado improvisado y bajo costo (López et al., 2022, 2025).

Los diagnósticos en salas cuna chilenas muestran niveles 
de calidad en promedio moderados, con fortalezas en la 
interacción cuidador-niño, pero debilidades en las rutinas 
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de cuidado personal e higiene y un desempeño agrega-
do por debajo del promedio internacional (Cárcamo et 
al., 2014). Al observar la calidad de procesos, Godoy et 
al (2025) encuentran resultados bajos a moderados, con 
el apoyo al aprendizaje especialmente bajo. También en-
cuentran que las diferencias de calidad entre salas cuna 
se vinculan más con variables estructurales que ya están 
reguladas por el sistema, como dimensiones del espacio, 
materiales, credenciales del personal y ratios. Ese patrón 
no es solo chileno: en sistemas regulados, la relación entre 
estructura y proceso se vuelve más débil, porque cumplir 
umbrales mínimos no asegura buenas pedagogías (Slot et 
al., 2015; Kelly et al., 2025). Por eso, la literatura compara-
da recomienda pasar de una lógica de cumplimiento re-
gulatorio de calidad estructural, a una de mejora continua 
de procesos pedagógicos, basada en el acompañamiento 
de interacciones cotidianas, currículo para menores de 
tres años y apoyo profesional interdisciplinario sostenido 
(Slot, 2018; Wysłowska & Slot, 2020).

La calidad de proceso radica justamente en las relaciones 
pedagógicas que los bebés y niños pequeños viven coti-
dianamente. Esto involucra las interacciones responsivas 
y sensibles con adultos y pares, las oportunidades de ex-
plorar, experimentar y jugar con diversos materiales, el 
cuidado emocional y el apoyo instruccional (Godoy et al., 
2025; Slot, 2018; Hanno et al., 2021; Howard et al., 2024). 
La evidencia sitúa la calidad de los procesos pedagógicos 
como el componente más directamente ligado al impacto 
positivo en el aprendizaje y el desarrollo infantil, aunque 
los efectos promedio sobre los resultados son pequeños 
(Von Suchodoletz et al., 2023; Wysłowska & Slot, 2020). 
Un servicio de alta calidad combina procesos pedagógi-
cos, como la creación de ambientes de aprendizaje res-
ponsivos y sensibles, con la atención compartida, el juego 
libre y las experiencias de exploración y experimentación 
(Edwards, 2021; Rademacher et al., 2025). La literatura re-
ciente también destaca que no basta con una medida glo-
bal: distintas dimensiones de interacción pedagógica se 
relacionan con distintos resultados de aprendizaje y de-
sarrollo infantil y conviene acompañar experiencias rea-
les del niño, no solo promedios del aula (Burchinal, 2018; 
Burchinal et al., 2021). 

La calidad estructural de la sala cuna incluye condiciones 
de operación dados por el sistema, como ratios adulto-ni-
ño, tamaño de grupo, formación, salarios, materiales e in-

fraestructura (Godoy et al., 2025; Slot, 2018; Hanno et al., 
2021; Howard et al., 2024). Estas condiciones estructura-
les de calidad importan sobre todo porque crean o limitan 
la posibilidad de buenas interacciones pedagógicas, pero 
por sí solas no garantizan experiencias de alta calidad (Go-
doy et al., 2025; Eadie et al., 2022; Howard et al., 2024). La 
calidad estructural añade los soportes más amplios para 
la sostenibilidad de la calidad educativa integral, como el 
financiamiento, la regulación, la integración institucional, 
el monitoreo y el acceso equitativo (Eadie et al., 2022; Be-
hera & Sahoo, 2026). En Chile se encuentra regulada por 
el Reconocimiento Oficial para la provisión que recibe fon-
dos del Estado y por la Autorización de Funcionamiento, 
para establecimientos privados.  

Asimismo, el trabajo de Narea et al., (2022) muestra que 
una mayor exposición temprana a la sala cuna de calidad 
puede coexistir con más conductas externalizantes, lo que 
refuerza que no toda sala cuna produce el mismo efecto 
si la calidad de los ambientes de aprendizaje y procesos 
pedagógicos no acompañan la diversidad de trayectorias 
educativas y familiares (Adlerstein et al., 2018). Por eso, 
un pilar esencial para la calidad educativa de la sala cuna 
radica en la complementariedad con la familia. La inves-
tigación sobre la función de producción de capital huma-
no demuestra que las creencias subjetivas de los padres 
sobre el desarrollo infantil condicionan directamente el 
nivel de inversión y estimulación que otorgan a sus hijos 
(Attanasio, Cunha & Jervis, 2023; Almås, Attanasio & Jervis, 
2024). Los metaanálisis sobre programas de acompaña-
miento parental (como la metodología Reach Up) resaltan 
que fortalecer la relación entre cuidadores, familias y do-
centes no solo potencia el desarrollo cognitivo de bebés, 
sino que mitiga factores de riesgo como la depresión ma-
terna y el estrés en el hogar (Jervis et al., 2023; Santelices, 
et al., 2021). Una política de Sala Cuna Universal debe, por 
ende, promover una articulación continua con las familias 
para potenciar un entorno de bienestar y desarrollo inte-
gral de niños.

En conjunto, para Chile, la conclusión no cambia: la sala 
cuna educativa puede mejorar el bienestar familiar y el 
desarrollo de los bebés, sobre todo el cognitivo y el lin-
güístico. Pero los resultados y proyecciones dependen 
significativamente de la implementación de variables de 
calidad estructural y de proceso simultáneamente.
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Desafíos de la sala cuna educativa de calidad

Mejorar la calidad de la provisión de sala cuna requiere 
actuar sobre calidad de proceso, en las condiciones es-
tructurales y la sostenibilidad del sistema; no solo ampliar 
cobertura (Eadie et al., 2022; Von Suchodoletz et al., 2023; 
Behera & Sahoo, 2026). En conjunto, la literatura coinci-
de en que las interacciones pedagógicas cotidianas entre 
adultos y niños son el mecanismo más directamente vin-
culado con mejores resultados infantiles, mientras que la 
formación docente del personal, los ratios, el ambiente 
físico de aprendizaje, la regulación y el financiamiento 
importan principalmente, porque hacen posible esas in-
teracciones pedagógicas de alta calidad (Eadie et al., 2022; 
Slot, 2018; Irvine et al., 2023; Penman et al., 2026).

Una primera prioridad es fortalecer la formación espe-
cializada del personal que trabaja con bebés y niños pe-
queños. La evidencia más consistente dentro de la calidad 
estructural muestra asociaciones positivas entre mayor 
formación inicial del personal y mejor calidad de proceso 
(Slot, 2018; Eadie et al., 2022). Para el grupo de 0 a 2 años, 
además, la formación general en educación parvularia 
parece insuficiente cuando no incluye contenidos especí-
ficos sobre desarrollo temprano, apego, observación rela-
cional y experiencia práctica en salas para bebés (Sakr et 
al., 2026). La literatura más reciente también indica que la 
capacitación en servicio funciona mejor cuando incorpora 
coaching y mentoría, y cuando está alineada con las prác-
ticas que se espera mejorar en el aula (Deding & Minnaert, 
2024; Routhier et al., 2025).

Una segunda prioridad es asegurar condiciones estructu-
rales que sostengan la práctica educativa. Los estudios y 
revisiones muestran que ratios adulto-niño más bajos y 
grupos más pequeños tienden a asociarse con mejor cali-
dad de proceso, aunque estos efectos no siempre apare-
cen con la misma fuerza en sistemas donde esos umbra-
les ya están muy regulados (Slot, 2018; Demissie & Pearse, 
2024; Penman et al., 2026). En contextos precarios, ratios 
inadecuados siguen siendo un problema central: se han 
descrito centros con ocho a veinte bebés por cuidador, 
muy por encima de la recomendación de un cuidador por 
cada tres o cuatro niños (Jegathesan et al., 2023). En Chile, 
donde las ratios están más reguladas, las diferencias de 
calidad entre salas para niños de 12 a 24 meses se rela-
cionaron más con el espacio, los materiales y las creden-

ciales del personal que con el tamaño del grupo o la razón 
adulto-niño (Godoy et al., 2025).

Una tercera línea de mejora es elevar la calidad progra-
mática del servicio. Para niños de 0 a 3 años, las revisiones 
identifican como componentes básicos la seguridad, la hi-
giene, la nutrición adecuada, rutinas consistentes, currí-
culo cultural y evolutivamente pertinente, apoyo a la lac-
tancia y continuidad con cuidadores estables (Behbehani 
et al., 2024). Esto es especialmente relevante porque la 
revisión de estudios en países de ingresos bajos y medios 
encontró que la asistencia a centros se asoció con resulta-
dos más negativos en salud, pero más positivos en creci-
miento, nutrición y desarrollo, lo que sugiere que mejorar 
higiene, prevención de infecciones y prácticas de cuidado 
es parte central del rediseño de la sala cuna (Behbehani 
et al., 2024). La literatura sobre entornos de alta vulnera-
bilidad también destaca que los estándares deben incluir 
comunicación clara entre familias y cuidadoras, definición 
de roles y monitoreo regular de la calidad (Jegathesan et 
al., 2023).

La mejora de la provisión también depende de la gober-
nanza y regulación. Revisiones comparadas describen la 
calidad como una combinación de dominios estructurales, 
de proceso y de sistema, y muestran que los sistemas de 
monitoreo y mejora continua pueden asociarse con mejor 
calidad de proceso, aunque su sensibilidad para discrimi-
nar niveles finos de calidad todavía es limitada (Eadie et 
al., 2022; Slot, 2018). En China, por ejemplo, un estudio 
nacional identificó simultáneamente alta demanda, baja 
calidad estructural y de proceso, y la necesidad de una 
administración más científica y estandarizada (Hong et al., 
2021). En Australia, la regulación nacional ha fortalecido 
la evaluación de calidad, pero persisten inconsistencias 
entre las métricas regulatorias y las experiencias reales 
de los niños, lo que refuerza la necesidad de sistemas de 
aseguramiento de calidad más centrados en el proceso 
vivido en sala (Nguyen et al., 2024).

Otra prioridad transversal es el financiamiento y acceso 
equitativo. El cuidado de 0 a 2 años es intrínsecamente 
más costoso porque requiere más personal, continuidad 
relacional y mayor atención a salud y desarrollo (Behbe-
hani et al., 2024). Por eso, varias revisiones recomiendan 
inversión pública sostenida para asegurar servicios ase-
quibles y de alta calidad, en lugar de trasladar el costo a 
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las familias (Behbehani et al., 2024; Draper et al., 2024). 
La evidencia cuasi experimental de Italia muestra que ex-
pandir la oferta pública puede aumentar tanto los cupos 
como la participación laboral materna, pero también que 
los costos relativamente altos limitan el acceso de muje-
res con menor educación (Puccioni & Vuri, 2025). La lite-
ratura también enfatiza que la calidad debe combinarse 
con equidad de acceso, incluida la inclusión de niños con 
discapacidad mediante capacitación del personal, apoyos 
individualizados y colaboración con familias y profesiona-
les de salud (Routhier et al, 2025).

Por último, mejorar la sala cuna para 0 a 2 años requiere 
trabajar explícitamente la relación con las familias. La evi-
dencia disponible describe la comunicación con padres y 
cuidadores como parte de la calidad, porque facilita cohe-
rencia entre hogar y centro, fortalece la confianza y mejo-
ra la capacidad del servicio para responder a las necesida-
des del niño (Behbehani et al., 2024; Rahman, 2025; Halls 
et al., 2026). Estudios cualitativos también sugieren que 
las relaciones de confianza con las familias pueden tener 
efectos transformadores más amplios sobre bienestar pa-
rental, participación y continuidad del cuidado (Demissie 
& Pearse, 2024; Halls et al., 2026).

En síntesis, la evidencia indica que la provisión de servi-
cios de sala cuna para niños de 0 a 2 años mejora cuando 
se combinan cinco palancas: personal mejor preparado, 
mejores condiciones estructurales, estándares programá-
ticos claros para bebés, regulación con monitoreo de ca-
lidad y financiamiento suficiente para asegurar acceso e 
inclusión (Behbehani et al., 2024; Sakr et al., 2026; Deding 
& Minnaert, 2024; Behera & Sahoo, 2026; Penman et al., 
2026). La expansión de cobertura sin estos componentes 
tiende a producir servicios heterogéneos, mientras que 
las mejoras sostenidas aparecen cuando la política se 
centra en la calidad real de las experiencias que viven los 
niños cada día (Jegathesan et al., 2023; Draper et al., 2024; 
Godoy et al., 2025).

¿Qué recomendamos para 
navegar hacia una Sala Cuna 

educativa en Chile? 
1.	 Reincorporar y fortalecer la oferta pública con Re-

conocimiento Oficial (SLEP, VTF/CAD y administra-
ción directa) en la implementación de Sala Cuna 
Universal. La universalización de la Sala Cuna implica 
ampliar el acceso a una educación de calidad e inclu-
siva, que actualmente está garantizada en la red pú-
blica, mediante el Reconocimiento Oficial (RO). Reco-
mendamos aprovechar y fortalecer las capacidades 
educativas existentes, evitando la fragmentación del 
sistema. La incorporación de la red de oferta públi-
ca supone aseguramiento de procesos pedagógicos, 
financiamiento sostenido y mecanismo de participa-
ción familiar que resguardan la calidad de las expe-
riencias y trayectorias educativas Bendini y Devercelli, 
2022; Sakr et al., 2025). Ampliar la cobertura de sala 
cuna sin calidad educativa inclusiva y sostenible sólo 
compromete la garantía de derechos que se busca 
garantizar.

2.	 Eliminar el copago, para evitar que el diferencial de 
financiamiento limite el acceso de las familias vulne-
rables. aun cuando se propongan topes porcentuales 
al copago (ej. máximo 10% del aporte), la evidencia en 
economía de la educación demuestra que cualquier 
cofinanciamiento exigible a la familia constituye una 
barrera insalvable para el 40% más vulnerable de la 
población. Si el beneficio exige un copago mensual, la 
Sala Cuna Universal pierde su carácter de derecho so-
cial y se transforma en un subsidio estratificado que 
reproduce la segregación socioeconómica desde la 
primera infancia. La regulación debe exigir un arancel 
social garantizado (copago cero) para las familias del 
tramo vulnerable, permitiendo que las salas cunas 
públicas (VTF/CAD) reciban el aporte del Fondo para 
absorber esta demanda con estándares de calidad 
pedagógica

3.	 Articular la oferta pública y beneficiaria, aseguran-
do trayectorias educativas inclusivas y pertinentes. 
Integrar las salas cuna públicas y aquellas financiadas 
por el nuevo beneficio en una red territorial coordi-
nada, con criterios compartidos de acceso y calidad 
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pedagógica. Esta articulación debe resguardar la con-
tinuidad de los vínculos y aprendizajes, acompañar 
las transiciones educativas y responder a la diversi-
dad de los bebés y sus familias, evitando circuitos di-
ferenciados según su condición laboral o capacidad 
de pago (Staab y Gerhard, 2011; Scherer y Pavolini, 
2023).

Más allá del proyecto de ley, para avanzar hacia una 
política de Estado,  se recomienda:

4.	 Instituir la Sala Cuna como política de Estado  inter-
sectorial y garante de su naturaleza educativa. Su-
gerimos articular una agenda política colaborativa en-
tre los sectores vinculados a la protección integral de 
los derechos de las infancias y las familias. La gestión 
fragmentada entre salud, educación, protección so-
cial y trabajo debilita los servicios destinados a bebés 
y sus familiares, impidiendo el abordaje integral del 
aprendizaje temprano y multidimensional del desa-
rrollo social. Según la evidencia, un esfuerzo público 
guiado por una visión decidida, integral y sistémica es 
la mejor garantía de éxito de las distintas iniciativas.

5.	 Avanzar desde la regulación estructural de la cali-
dad hacia el aseguramiento de los procesos peda-
gógicos de calidad, con criterios de pertinencia y 
sostenibilidad. Urge reorientar los sistemas naciona-
les de fiscalización, evaluación y monitoreo de las SC 
que reciban financiamiento, transitando del cumpli-
miento de requisitos estructurales (infraestructura, 
ratios, sueldos, titulación y evaluación docente, etc.) 
al acompañamiento pedagógico y sostenibilidad si-
tuada de los procesos. Esto implica la sostenibilidad 
de comunidades profesionales, instrumentos de 
acompañamiento de la práctica pedagógica validados 
y culturas docentes colaborativas (Adlerstein & Pardo, 
2023, 2024). 

6.	 Garantizar trayectorias educativas inclusivas y con-
tinuas, a través de una provisión flexible y diversifi-
cada de modalidades de sala cuna y educación par-
vularia. La potencia y fragilidad de los primeros años 
de vida requiere sostener trayectorias educativas que 
protejan la estabilidad de los vínculos afectivos, las 
relaciones pedagógicas y la participación continua 

en ambientes de aprendizaje responsivos y para el 
bienestar integral (Bratsch-Hines et al., 2020; OECD, 
2021).  Por ello, aunque el cuidador-trabajador haga 
exigible el beneficio, debe reconocerse al bebé como 
sujeto titular del derecho a la educación, protegien-
do su permanencia frente a contingencias laborales 
de sus cuidadores, como el desempleo, o adminis-
trativas, como el cumplimiento de dos años de edad  
durante el período educativo. En este sentido la Sala 
Cuna educativa para Chile no se reduce a abrir cupos 
y matrícula. La articulación de la diversa provisión de 
sala cuna debe garantizar mecanismos de protección 
de la matrícula, asistencia y continuidad en trayecto-
rias educativas con transiciones sensibles, planifica-
das y acompañadas. Se debe consolidar una provi-
sión diversificada y libre de sesgos, que universalice 
el acceso y proteja la permanencia de bebés, evitando 
reproducir desigualdades de calidad, accesibilidad, 
disponibilidad y financiamiento (Barco & Carrasco, 
2020; Barco & Adlerstein, 2023). Esto involucra articu-
lar diversas modalidades de provisión: centros educa-
tivos convencionales urbanos y aquellas modalidades 
alternativas que operan en zonas rurales, hospitales, 
espacios comunitarios o que solo operan en períodos 
estacionales, con jornadas y horarios flexibles.  

7.	 Fortalecer los equipos profesionales docentes de SC 
desde el punto de vista pedagógico, mediante comu-
nidades profesionales interdisciplinarias y participa-
ción en la implementación de la política. Reconocer 
los saberes pedagógicos de educadoras y técnicas, 
asegurando su participación en la definición de la 
calidad educativa y en la toma de decisiones sobre 
la implementación de la política. Garantizar condicio-
nes laborales equitativas, formación especializada en 
pedagogía con bebés y tiempos de reflexión colectiva 
y acompañamiento situado que sostengan la calidad 
de las experiencias educativas cotidianas (Barco y Ad-
lerstein, 2023; Sakr et al., 2025).

8.	 Consolidar la sala cuna educativa como un nodo 
territorial de articulación intersectorial de políti-
cas para familias e infancias. Las salas cuna pueden 
contribuir a articular redes territoriales de apoyo a la 
crianza corresponsable, a la promoción de la salud 
mental parental y a la prevención y abordaje opor-
tuno de la violencia intrafamiliar y el estrés parental. 
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Para ello, se requieren mecanismos efectivos de coor-
dinación entre educación, salud y protección social, 
que amplíen el acceso de las familias a intervenciones 
y apoyos oportunos, pertinentes y sostenidos (Jeong 
et al., 2021). Esta articulación local y situada en el te-
rritorio puede fortalecer las condiciones de bienestar 
en los hogares, sin desdibujar la naturaleza educativa 
de las salas cuna, ni trasladar a sus equipos pedagó-
gicos las responsabilidades que corresponden a otras 
profesiones e instituciones vinculadas.

Conclusiones
Chile necesita asegurar la calidad educativa de la Sala 
Cuna para que su expansión contribuya simultáneamente 
a reducir las brechas laborales entre mujeres y hombres, 
a fortalecer la corresponsabilidad en la crianza y a promo-
ver trayectorias educativas para la inclusión y movilidad 
social. Su regulación, gobernanza y sostenibilidad deben 
resguardar el derecho a la educación de calidad desde el 
nacimiento, que Chile se comprometió a sostener hasta 
el máximo de los recursos disponibles (Artículo 2.1 CDN) 
y que ha incumplido, al haber privilegiado otros usos al 
menos durante los últimos quince años.

La evidencia internacional es enfática al establecer que la 
articulación sinérgica entre subsidios, horarios de aten-
ción extendidos y esquemas de corresponsabilidad resul-

ta imprescindible para evitar que el cuidado formal per-
petúe una trayectoria laboral secundaria en las mujeres 
(Bergsvik, 2021; Halim, 2021; Zang, 2026). 

Las variables estructurales de la calidad educativa per-
miten sostener una oferta educativa adecuada, mientras 
que las variables de proceso, entramadas en las prácti-
cas pedagógicas cotidianas son críticas para asegurar re-
laciones e interacciones para el aprendizaje y desarrollo 
de los bebés, al mismo tiempo que el bienestar integral 
de las familias. La evidencia chilena, algo contraria a la 
internacional, advierte que el acceso puede generar be-
neficios menores para quienes enfrentan mayores des-
ventajas socioeconómicas, lo que puede deberse a que 
la calidad de la provisión no es suficiente para revertir 
las desventajas familiares (algo similar a lo que justificó 
la Subvención Escolar Preferencial, ver González et al., 
2004) o a la falta de más políticas intersectoriales hacia 
las familias (como las que se sugieren en la recomenda-
ción 8). 

Por ello, universalizar la sala cuna como bien común exige 
financiar y proteger su calidad educativa. Solo articulando 
la Sala Cuna intersectorialmente, con mejores iniciativas 
para el bienestar de las familias y condiciones de emplea-
bilidad y corresponsabilidad parental, será posible trans-
formar la inversión en oportunidades efectivas para el 
aprendizaje y desarrollo de bebés y familias, avanzando 
en justicia social.
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