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RELACIONES ENTRE LA LEGISLACION DE LA
SEGURIDAD SOCIALY LOS PLANES DE
DESARROLLO EN LOS PAISES DE
LA CUENCA DEL PLATA

JuAN BERNALDO DE QUIRGS *

* Documento preparado por el Departamento de Asuntos Internacionales del
Instituto Mezicano del Seguro Social,



Estudio III: Paises de la Cuenca del Plata *

* Los Estudios I v II comprenden los paises de Centro América y Panama y los paises del
Grupo Andino.
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Las Secretarias Generales del Comité Permanente Interamericano de
Seguridad Social y de la Asociacién Internacional de la Seguridad So-
cial, considerando la importancia del estudio de la legislacién de la
seguridad social, se pronunciaron por la conveniencia de incluir en la
Mesa Redonda Juridico Social, un tema central relativo a las ‘“Refor-
mas legislativas recientes y su aplicacién en la administracién, finan-
clamiento y extensién de la seguridad social”.

En base de los estudios afines al tema que ha presentadoc en di-
versas reuniones el Departamento de Asuntos Internacionales del
Instituto Mexicano del Segurc Social, como son “Criterios para un en-
foque regional de la Seguridad Social en América Latina”, que fue una
aportacion al Simposio sobre Seguridad Social OIT-CISS-AISS y “La
relacién entre la legislacion de la Seguridad Social y los planes de
Desarrollo en la Regidn Americana”, ponencia de la Mesa Redonda
Juridico Social realizada en Coclombia, en 1973, el Departamentio de
Asuntos Internacionales preparé para este evento un estudic que apor
ta un capitulo mds en este enfoque integral de las legislaciones refe-
rido a “Las relaciones entre la Legislacion de Seguridad Social y los
Planes de Desarrollo en los paises de la Cuenca del Plata”.

Tanto en el Simposio OIT-CISS-AISS, como en la Mesa Redonda
Juridico Social, se recomend¢ la continuacién de este tipo de investi-
gacion basado en la metodologia integral que comprende aspectos s
ciales, econdmicos, juridicos y de la legislacién propia de la seguridad
social,

Esta aportacidén contiene una visidn panorimica de las antece-
dentes histéricos de los paises de la Cuenca del Plata, y del desarrollo
socio-economico para establecer las relaciones bdsicas entre la legis-
lacion en el campo de la seguridad social y las ¢ondiciones en su mar
co de operacion que caracterizan su desarrollo ¥ condicionan su pla-
nificacion. Con este propcsito fueron elaborados una serie de cuadros
que presentan indicadores econdmico sociales de algunos de los paises
de esta subregion, que fueron seleccionados para fundamentar las te
sis de estudio, asi como un andlisis comparativo de su legislacién de
seguridad social.
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También se presenta un esquema de los convenios existentes para
destacar su contenido econémico social, 10s principios que fundamen-
tan su elaboracion y su aplicacidn.

En este estudio se ha pretendido captar la ideologia y problemai-
tica subyacente en el tema de la relacion de la seguridad social y los
planes de desarrollo regional.
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1. INTRODUCCION

1. 1. Fundamentacién. La relacién entre las legislaciones de segu-
ridad social y los planes de desarrollo en la regién americana requie-
re, evidentemente, un profundo andlisis que trasciende las preten-
siones de este ensayo presentado por el Departamento de Asunfos In-
ternacionales del Instituto Mexicano del Seguro Social. Sin embargo,
se considera conveniente plantear algunas de las cuestiones fundamen-
tales y la problemdtica subyacente en el tema, para la consideracion
de los participantes en esta Mesa Redonda de la Comisién Juridico-
Social, asi como un conjunto de informaciones para consulta de esr
tudios posteriores.

El material informativo en relacion a los efectos normativos de
las estructuras juridicas en los procesos del desarrollo y la magnitud
de su significacion en los diversos aspectos de la vida nacional, asi
como la disparidad que puede existir entre la concepcion juridica con-
tenida en la, legislacion vigente y su interprefacién y aplicacién a nivel
operativo, estd escasamente difundido v en su mayoria sélo entre
circulos restringidos e investigadores especializados. Estas interrela
ciones entre el marco juridico y la realidad econémico-social qus
regula y que comprende desde la Constitucion de un pais hasta los
cadigos, leyes y reglamentos vigentes, constituyen las gque menor aten-
cidn han recibido de parte de planificadores y administradores nacio-
nales y por aquéllos que pretenden el andlisis del desarrollo basado
en enfoques integrales.

Hasta la fecha no se ha realizado un esfuerzo apreciable por env
contrar las informaciones y datos dispersos en los campos de la le-
gislacién de la seguridad social y el desarrollo regional, para some
terlos a un analisis multidisciplinario que puede contribuir a enri-

wiecer el criterio de seleccion de los objetivos comunes identificables
en ambos campos y de los factores estratégicos para su planeacion
¥y para la, accion misma. Es evidente que la amplitud de horizontes,
que permite una apreciacion integrada de las realidades nacionales
y del contexto legal en el gue se desenvuelven, contribuye a disminuir
las distorsiones que producen las visiones fragmentarias, caracteris-
ticas de cada formacion profesional o institucion especializada.

313



Una perspectiva multiestructural del desarroilo, basada en el
reconocimiento de las relaciones basicas entre las diversas estructuras,
formando parte de un todo dindmico e integrado, constituye el pri-
mer paso para dirigir el interds y esfuerzo a las tareas de correlacién
analitica del desarrollo con la legislacién de la seguridad social, aun
cuando el andlisis del mismo sea realizado con un enfoque predomi-
nante: ya sea de los factores econdmicos, pero considerdndolos den-
tro de la estructura social y el contexto politico en que se desenvuel
ven; o de los aspectos sociales, sin menospreciar sus relacionés con la
organizacidon econdémica y el marco politico de su desarrollo; o bien,
de la accién estatal y los procesos politicos, valorizandolos dentro
de una socledad y sistema econdmico indefinidos.

Aun cuando la interdependencia real de las estructuras de na-
turaleza econdmica, politica y social presentan numerosos escollos
para su estudio y evaluacion, lo cual ha fomentado el esceptismo res-
pecto a sus posibilidades de andlisis y cuantificacidn, se considera
factible establecer equivalencias de componentes institucionales y por
consiguiente, de su accion e influencia reciproca.

El andlisis de las informaciones disponibles que permitan una ma-
yor comprension de las relaciones entre la estructura juridica de la
seguridad social y los planes que fundamentan el desarrollo, puede
aporiar elementos valiosos para establecer el grado de afinidad y
cohesidn que existe entre los mismos y determinar hasta qué punto
estdn unos adecuados a los ofros y en qué medida se complementan,
se excluyen O se obstaculizan, sin llegar al extremo de postular la
condicionalidad reciproca 0 inequivoca entre dichas estructuras y los
planes sefialados.

Un mayor conocimiento de la influencia concomifante que ejer-
sen entre si el marco juridico de la seguridad social y la realidad
econdmico-politico-social, implicita en el desarrollo de un pais, con-
cebida como un complejo funcional que se realiza a través de un con-
junto de estructuras e instituciones, amplia las bases tanto para el
diagndstico y la seleccion de objetivos como para €l conocimiento
del contexto de operaciones que alimenia, retroalimenta y modifica
ias estructuras que la rigen. Asimismo, aporta elementos con el fin
de establecer las pautas para los cambios contemplados en las leyes
v planes de seguridad social y en el desarrollo nacional y para la de-
terminacion de las condiciones estructurales y de organizacién, in-
dispensables para su realizacién. También, permite sefialar con ma-
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yor acierto aquellos elementos de valor estratégico hacia los cuales
se puede dirigir la accion, en uno u otro campo, de acuerdo con las
finalidades propuestas y los recursos accesibles.

ILa disponibilidad oportuna de informaciones corrslacionadas de
la legislacion de seguridad social y los planes de desarrollo, puesta al
servicio de la accidn prdctica puede, ademds de contribuir para indi-
car los aciertos del diagndstico en ambos campos para los planes de
desarrollo futuro, mostrar la compatibilidad de la legislacion de la
Seguridad Social con los diversos objetivos elegidos en este campo y
con las aspiraciones mds amplias de un plan general de desarrollo y
si san o no adecuados los medios propuestos para su logro.

Los estudios descriptivos de hechos o situaciones del pasado, in-
dudablemente tienen una utilidad para fundamentar el andlisis, la pla-
neacién y programacion de las politicas elegidas para el desarrollo de
Ia seguridad social o de cualquier aspecto en la vida nacional, perc son
de mayor inferés atn las proyecciones dindmicas de nuevas funciones,
actividades o situaciones que también deben contemplarse en forma
integral en un plan de dzsarrollo general en el cual ocupan una pPosi-
cién de mayor o menor significacion, segun la jerarquizacion realizada
de los objetivos correspondientes y conforme a aquéllos que resul-
taran predominantes. También es necesario considerar que, ademas del
andlisis interestructural, se requieren las perspectivas multisectoria-
les de cada estructura, asi como los efectos complejos derivados de
la posicién que ocupa cada pais en la constelacién de factores que se
encuentran en el ambito de la coyuntura internacional.

Los planes de desarrollo nacional actualmente comprendsn pro-
gramas economicos estrechamente relacionados con los programas
sociales que se estin promoviendo en Ameérica Latina, basados en la
conviceién de que los avances econdinicos sélo pueden traducirse en
mayores niveles de bienestar para la poblacidn, en la medida en qgue
sean acompafados por la satisfaccidon de necesidades sociales. Sin
embargo, no obstante los progresos obtenidos tanto en el desarrcllo
sacial como en la legislacidn correspondiente en las ultimas décadas,
en materia de salud, alimentacién, educacidn, vivienda y demds servi-
cios sociales, aln se observan importantes carencias en relacion a las
necesidades crecientes de la poblacién y a cierto rezago en el marco
juridico de algunos sistemas, que requieren estar acordes con la di-
namica de la realidad actual.
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La seguridad social como uno de los instrumentos fundamentales
de la politica social en los paises analizados, presenta desarrollos vy
realizaciones importantes. Sin embargo, es preciso reconocer que la
situacion actual de la seguridad social en los paises que estan reali-
zando esfuerzos por lograr su desarrollo econdmico afronta serias li-
mitaciones para superar 1os avances generales logrados que tiendan a
subsanar las deficiencias estructurales que sz observan en las institu-
ciones, asi como en la concepcién juridica que la fundamenta y en su
aplicacidn practica.

Las circunstancias histéricas del desarrollo de la seguridad social
en América Lating han determinado, con frecuencia, 1a creacion de re-
gimenes juridicos e institucionales diferentes para diversos grupos
profesionales. Esta pluralidad legislativa y de organizaciones adminis-
tradoras ha conformado situaciones que no satisfacen plenaments los
principios basicos de la justicia social, esencialmente de aplicacion
universal y de funcionss redistributivas que inspiraron la creacién de
estos sistemas y que requieren la misma universalidad para su ope-

racién eficaz. La multiplicidad legislativa e institucional también ha
producido problemas de duplicidad de funciones administrativas y

dificuitades en la coordinacién entre los regimenes de un mismo pais,
con el consiguiznte desperdicio de los recursos asignados. Esta coor-
dingeidn es muy significativa tanto para normar las funciones basicas
de las instituciones de seguridad social como para su vinculacion con
otras instituciones de politica soecial y con las de caracter economico,
implicitas en los planes de desarrollo.

Por otra parte, es evidente que debe existir ury alto grado de ar-
monizacién y coherencia entre las politicas y programas de los diversos
organismos y en sus diferentes niveles de operacion, considerados en
forma integral. :

Aungue es alentador cobservar que en diversos paises, en época
reciente, se ha advertido la tendencia hacia una mayor homogeneidad
legislativa e institucional de la seguridad social, la mayoria estd atn
por realizaria a nivel nacional.

Desde los primercos afios de operabilidad de las instituciones de
seguridad social de la Regién Americana empezaron a surgir proble-
mas originados por desajustes entre las legislaciones de seguridad
social y la realidad en su contexto de operacién ¥y en algunos casos por
situaciones gue no habian sido previstas por la ley, como fue el de la
proteccion de familiares o dependientes del trabajador; o las que ha-
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biendo sido consideradas, tal como sucedié en el casa del desempleo
o cesantia y subsidios familiares, resultaban inoperantes por la insu-
ficiencia de recursos de distinta indole; o por el deseo de realizar
clertos programas que podian derivarse de la legislacién y que eran
impedidos por la falta de capacidad a nivel operativo, surgiendo asi
la brecha entre la norma juridica v su aplicacion.

Esta ultima instancia, una medida de la eficacia de la legislacién
de seguridad social se basa en su fundamentacion adecuada de .los
sistemas de seguridad social para la captacion de recursos como rea-
lizacion de programas de servicios y, por consiguiente, como mecanis-
mos complementarios de redistribucion de ingresos en base a prin-
cipios de solidaridad y justicia social.

Por lo anterior, se “subraya la necesidad de conformar actuali-
zar y precisar las legislaciones de seguridad social, redefiniendo con
mayor precisién sus objetivos, sus concepciones y terminologia, con
la intencion de prever ademads la apertura adecuadsa para su aplica-
cion dinamica. Esta, evidentemente, es la que le corresponde para
regir a los regimenes de seguridad social, si ademadas de su tradicional
consecucion de metas de bienestar social han de seguir un paso acorde
con los planes generales de desarrollo que se observan en cada uno de
nuestros paises.

1. 2. Planteamiento de Objetivos. Es indudable gue tesis como las
planteadas requieren de un profundo andlisis multidisciplinario y de una
metodologia rigurosa que sistematice las constantes y variables de
estudio que pudieran contribuir a explicar la realidad actual de los
sistemas de seguridad social de Ameérica Latina, asi como su relaciéon
con los procesos econdmicos, politicos y sociales en que se desarro-
llan. Este tipo de estudios constituye un verdadero reto para inves-
tigaciones futuras que por su profundidad y magnitud trascienden los
propdsitos de este frabajo, gue pretende presentar ante los asisten-
tes a esta Mesa Redonda, algunas consideraciones generales respecto
a la situacion econdmica, social e histdrica de los paises de la “Cuenca
del Plata™, con especial referencia a la base juridica de sus institu-
ciones de seguridad social, sefialando a grandes rasgos suUs avances
en este importante aspecto de la politica social.

E! Departamento de Asuntos Internacionales del Instituto Mexi-
cano del Seguro Social, continuando con su programa de investigacio-
nes gue pretende realizar analisis de los paises que integran distintas
regiones de América como 10 ha hecho con los paises de Centroamé-
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rica y Panamd y con los que forma el “Pacto Andino”, en esta ocasion,
ha considerado la conveniencia de enfocar este estudio a los paises
que integran la “Cuenca del Plata”: Argentina, Brasil, Paraguay ¥y
Uruguay. No se incluye a Bolivia en el estudio, debido a que ya fue
considerada al analizarse a los paises que forman parte del “Pacto
Andino”.

2. ANTECEDENTES HISTORICOS DE LOS PAISES DE LA CUENCA
DEL PLATA

Antes del descubrimiento des América por los Europeos, existian gru-
pos dispersos de aborigenes en los paises de la Cuenca del Plata. Nin-
guno de estos grupos habia alcanzado el grado avanzado de civiliza-
cién que habian logrado otros pueblos americanos. El territorio que
comprende hoy dia a Argenfina y Uruguay, estaba poblado por indi-
genas nomadas, que con el paso del tlempo tras la Conquista Espa-
fiola, casi desaparecieron por completo, integrdndose en alguna pro-
porcion al resto de la poblacién. En Brasil, se localizaban también
grupos de nativos con un grado de civilizacién muy rudimentario,
duienes fueron empujados hacia el interior del territorio a medida
gque los portugueses avanzaban en la colonizacién de las zonas costeras.
El ferritorio de lo que hoy: es Paraguay se encontraba ocupado por los
indios guaranies, una raza pacifica, asentada en el pldcido y favorable
medio de la llamada “Tierra entre Rios™; en este caso, a raiz de la
llegada de los Espafioles, se produjo un intenso mestizaje, base funda-
mental de la poblacién de hoy dia.

Al sobrevenir la Conquista, el territorio que hoy constituye
America Latina, pas6 a formar parte de los virreinatos de Nueva Es-
pafa, Pert, Nueva Granada y, mds tarde Buenos Aires. Estas divisiones,
a su vez, se integraban en el Imperio Espafiol Americano, bhasado en
su comunicacién y subordinacién a la Metrépoli. Los portugueses en
€l Brasil, consiguieron a través del tiempo consolidar su dominio sobre
este gigantesco territorio.

Por 1o que se refiere a la independencia de los paises de América
Latina, es de importancia considerar este acontecimiento histérico,
en cinco procesos diferentes, que van de acuerdo con la agrupacicn
geografica natural de los paises incluidos en cada grupo:

— De México y Centroameérica.
— Del norte de sudameérica (Venezuela, Colombia y Ecuador o
sea Nueva Granada).
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— Del occidente de sudameérica (Pertl, Bolivia y Chile).
— Del oriente de sudamérica (Brasil).

— Del sur del Continente sudamericano (Argentina, Uruguay
y Paraguay).

La historia de los paises latinoamericanos, a partir de la con-
sumacioén de la Independencia, pudiera traducirse en términos de
esfuerzos constantes por alcanzar el desarrollo y la modernidad, la
integracion nacional de cada pais y la unidad regional.

Algunos paises latinoamericanos pasaron por un periodo de graves
disturbios internos, que a menudo provocaron guerras civiles como
fue el caso de Argentina. Uruguay mantuvo su independencia, consti-
tuyéndose en un Estado limitrofe entre Argentina y Brasil, y procu-
rando una posicién politica equidistante entre ambos. Brasil, que gozé
de paz y estabilidad politica durante la época del Imperio en contras-
te con los paises hispanoamericanos, pudo consolidar su unidad nacio-
nal y atin extender los limites de su territorio.

Los factores econdmicos ¥y politicos de cardcter internacional,
como es la necesidad de liberarse del estado de dependencia de otros
centros de poder economico, y los aspectos mais relevantes de 1a dindmi-
ca interna de cada pais, como son el proceso de industrializacion, el
crecimiento demogrifico, la ampliacion de los términos comerciales
vy otros, contintian alterando substancialmente el proceso de desenvol-
vimiento de la region de la Cuenca del Plata.

Algunos estudiosos del tema del desarrollo latincamericano han
presentado un andlisis del movimiento integracionista de la regidn,
en sus perspectivas futuras, en el cual se prevé la posibilidad de una
mayor vinculacién entre los paises de la Cuenca del Plata, la que
constituiria una de las tres grandes agrupaciones subregionales lati-
noamericanas, siendo las otras dos el Pacto Andino y el Mercado sub-
regional de Cenfroamsérica, México y el Caribe. De cualquier forma,
los mds recientes acontecimientos, en 1o concerniente a la intensifi-
cacion de las relaciones de Brasil y Argentina, con Paraguay y Uruguay,
demuestran dque estos paises continuarin tratando de profundizar y
dar forma a una nueva conjuncion de intereses y propdsitos a sus
relaciones.

3. CONSIDERACIONES DEL DESARROLLO ECONOMICO DE LOS
PAISES DE LA “CUENCA DEL PLATA”

Con el proposito de presentar una panoramica general del desarrollo
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econdmico de América Latina y particularmente de los paises que
integran la “Cuenca del Plata”, se considera conveniente analizar as-
pectos como los indices del crecimiento del producto, la participa-
cion en éste de algunos de los sectores basicos de la economia, prin-
cipalmente el Agricola y el Industrial, las politicas gubernamentales
en materia de precios, salarios, inversidn, etc., algunos criterios que
intentan explicar las causas mas generales que motivaron ciertos fe-
némenocs econémicos a nivel latinoamericano y con referencia espe-
cifica de los paises de la “Cuenca del Plata”: Argentina, Brasil, Para-
guay y Uruguay.

E1 crecimiento econdémico de Ameérica Latina a 1973, se incremen-
t6 aproximadamente al 7%, continuando con el periodo de desarrolio
acelerado que se inicid en 1968. (1) El crecimiento acelerado de las
economias fue a consecuencia de la aplicacién de pohtmas como el
fortalecimiento de la inversion interna, la diversificacién y aumento
de las exportaciones y la entrada de capitales del exterior a largo
plazo; otro elemento que ha permitido cierto desarrollo .acelerado
lo constituye la notable influencia de las instituciones encargadas de
formular y aplicar la politica econdmica con bases méas soélidas de
planeacicn nacional.

Cabe enfatizar que, mientras 10s sectores de manufacturas, cons-
truccion y electrificacién, han registrado el mayor ritmo de creci-
miento en los ultimos afios, el desarrollo del sector agropecuario ha
sido insuficiente para maniener la produccion nacional equilibrada.
El planteamiento anterior constituye un problema de magnitudes ex-
traordinarias, teniendo en cuenta la importancia de la agricultura en
Ia mayoria de los paises latinoamericanos, tanto por su contribucién
al Producto Nacional como al empleo.

Como consecuencia del crecimiento insuficiente del sector agri-
cola, el alza en los niveles de precios que se ha generalizado en el mun-
do, en los afios recientes, revistio especial interés en América Latina,
en 1973, cuando se acentuaron las tendencias inflacionarias y el logro
de una estabilidad de precios se hace aiin més dificil, a causa del
aumento de los precios del petrdlec y del impacto gue éste tendra
sobre los costos de produccién en las economias de todos los paises
del mundo.

De continuar con el desequilibric entre el sector agropecuario y
el sector industrial, puede preverse que la oferta de empleo a nivel
nacional tenderd a agravarse aun ma4as, ocasionando un mayor €xodo

(1} Banco Interamericano de Desarrollo, Informe Anual de 1973.
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de las zonas rurales a los centros urbanos y los consiguientes pro-
blemas.

Ante la informacién que revela el comportamiento desfavorable
de la economia global de la region, se considera conveniente mencio-
nar la relacion entre el elevado ritmo de crecimiento demografico v
el producto interno bruto por habitante. El aumento de 1a poblacmn
en promedio, equivale a 2.9% acumulativo anual, lo que significa que
el PNB, crecié a razén del 2.6% anual, ya que en el periodo de 1968-
1971, 1a tasa media de c1ecm11ento anual del PNB, creci6 al 6 4%. (2)

Segtin otros datos de Ia misma fuente, se considera que el valor
relativo de la produccion de la agricultura respacto al producto inter-
ho regional, bajé paulatinamente del 9.3% en 1960, a aproximadamen-
te el 15.7% en 1971 (la tendencia secular descendiente de la contri-
bucién de la agricultura a la produccién total durante 1870-1971 es
general, con excepeion de Colombia y Venezuela).

Como se afirmé con anterioridad, el sector agricola ta.mblén ge-
nera én la actualidad la mayor parte de las entradas de divisas en
América Latina; asi en 1968, las exportaciones en productos agricolas
al ‘exterior represéntaron alrededor del 54% de su valor. En €l periodo
de 1960-1970, la tasa anual media de crecimiento de las exportaciones
agricoles de la regién fue del 4% y la de las 1mportac1ones en ese
mismo periodo del 6.5%.

Por otra parte, la produccion agricola per capita defAmérica La-
tina bajé en un 3% de 1970 a 1971, de acuerdo con datos de'la FAO.
La produccién agricola total de la regién disminuyé a una tasa anual
del 0.8% en el periodo 1970-1971, equivalente a una baja per c;aplta
del 4%.

La produccién de carne vacuna también registré una tendencia
descendente en 1969-1971 y el consumo interno de productos como el
azicar tiende constantemente al alza en los ultimos afios, aumenta,n—
do su consumc de unos 8.5 millones de toneladas a 9.2 millones.

Las circunstancias que se han puesto de relieve, entre las cuales
destacan la escasez y el alza espectacular de los precios del petréleo,
conducen a plantear serias interrogantes en relacion a su impacto en
la evolucion econdmica de la mayor parte de los paises latinoameri-
canos en 1974 y los préximos afios. Si bien, como preveen los infor-

(2} Datos del Informe del Banco Interamericano de Desarrollo de 1973.
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mes del BID, de mantenerse los precios actuales, los paises de la
regi6én como Venezuela y Bolivia que exportan petrdleo y gas natural
recibirdan un considerable ingreso adicional de divisas, pero es nece-
sario tener presente que la mayor parte de ellos son importadores
de petréleo y sus derivados. Para los que importen este energético, el
alza seitalada, resultara en una carga muy acentuada sobre sus balan-
zas de pago, lIo due a la vez, influird en el mantenimiento de sus ac-
tuales tasas de crecimienfo. Algunos observadores y analistas de la
region, preveen que estos efectos pueden ser de mayor trascendencia
si la crisis de energéticos desembocara en un descenso significativo
de las tasas de crecimiento en los paises industrializados, 1o due po-
drian repercutir en un debilitamiento de las corrientes de capitales
internacionales, y agravar las dificuliades de balanza de pagos que
algunos de estos paises pueden enfrentar.

Ademds de las consideraciones sefialadas, se podrian mencionar
los siguientes factores econdmicos que inciden en la situaciéon socio-
politica del drea latinoamericana: la desigual distribucién en la te-
nencia, de la tierra y la subutilizacién del potencial agricola; el des-
arrollo de una agricultura orientada preponderantemente a la obien-
cion de productos para la exportacion; la lentitud del proceso de in-
dustrializacién; la sub-ocupacion de la pcoblacién activa y 10s niveles
insuficientes en la aplicacién de tecnologias avanzadas de produccitén
agricola, industrial ¢ comercial.

Las formas de tenencia y explotacion de la tierra en América La-
tina han contribuido en algunos cascs a la integracidén de modelos de
desarrollo econdmice poco eficientes. La agricultura en general tiende
a orientarse a la exportacién, ocasionando algunas veces, crisis de
consumo interno.

La observacion al proceso de desarrollo en América Latina, revela
una participacién creciente del Estado, en la produccién de bienes
v servicios, fortaleciéndolo como tal e imprimiendo a las economias
citadas, caracteristicas de tipo mixzto, puesto que en su desarrolle par-
ticipan en forma significativa, tantc el sector piblico como el privado.

En cuanto al proceso de integracion econdmica latinoamericana,
en relacién con el comercio internacional, se puede captar un aumen-
to en el vclumen de comercializacion de esos paises, con ciertas varia-
ciones al concepto tradicional de comercio internacional, que se re-
flejan en la existencia de menores trabas arancelarias, en la exenci6n
o reduccién de impuestos a las exportaciones e importaciones y en el
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establecimiento de convenios y fratados internacionales, con criterios
de solidaridad internacional y de ayuda mutua.

Sefialados algunos de los aspectos y caracteristicas de tipo gene-
ral del drea latinoamericana, resulta conveniente hacer lo propio, par-
ticularmente en los paises que integran la Cuenca del Plata: Argentina,
Brasil, Paraguay y Uruguay.

ARGENTINA

Con la intencion de mostrar una vision general de Argentina, en re-
lacién al desarrollo econOmico y a alguna de sus tendencias, se con-
sidera conveniente plantear aspectos como los siguientes: en 1969, el
P. I. B, aument6 en 6.6% comparado con el 4.7% en 1968, casi dupli-
cando el promedio anual del periodo 1965-1967. (®) Con una poblacién
que ha aumentado a razon del 1.5% anual en el ultimo quinguenio,
el producto por habitante crecié con un promedio anual de 2.9%.

El fortalecimiento de la economia observado en estos afos se
debio al conjunto de politicas ejecutadas por el gobierno, tendientes
a reducir la inflacion y senfando las bases para un desarrollo econd-
mico autosostenido. Un elemento importante de la politica guberna-
mental lo constituyd la devaluacién de la maneda en un 40%, politi-
ca que fué compensada por la aplicacién de aumentos a la tasa im-
positiva de exportacién, la disminucién de recargos a la importacion,
y la adopcién de una estricta politica de ingresos y medidas moneta-
rias y crediticias encaminadas a reducir la participacién del sector
publico en la expansion monetaria; pese a este tipo de actitudes gu-
bernamentales, los resultados al principio de la década del 70, han
provocado cierta preocupacion respecto a la evolucién econdmica y
financiera del paifs, particularmente en la politica de precios.

Al iniciarse la década de 1970, la tasa de crecimiento de la pro-
duccion agricola se acelerd, en tanto que la correspondiente a la pro-
duccion ganadera disminuyd ligeramente; esta situacion considerada
conjuntamente, con la creciente tendencia en el mercado interno de
consumo, incidié desfavorablemente en 10s niveles de precios y en el
indice del costo de la vida.

En cuanto a la produccién industrial en los afios 1968-1969, se
observé un aumento del 7.5% en comparacién con un aumento pro-
medio del 5.5% en el periodo 1965-1969; el incremento anotado de la

(3) Informe del Banco Interamericano de Desarrollo de 1972, p. 99-103.
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produccién industrial se debié fundamentalmente a la reactivacion
de la demanda interna y por el mayor volumen de construcciones. A
finales de 1970, la produccion industrial aumento emn s6lo el 6.6% en
relacion al afio anterior, reflejando una menor expansion de la de-
manda global de la construccién, fueron significativas para la econo-
mia del pais las reducciones experimentadas en la produccién de
vehiculos, maquinaria y materiales, en tanto que las industrias quimi-
ca v eléctrica aumentaron notablemente sus niveles de actividad.

Finalmente, cabe sefialar que Argentina dispone en la actualidad
de un Consejo Nacional de Desarrollo, institucién encargada de pre-
parar los planes de desarrollo del pais, a consecuencia de la creacion
del citado Consejo, en los iltimos afios se logro un importante pro-
greso en el proceso de planificacion global, sectorial y regional, asi
como en la coordinacidn de las actividades del gobierno central con
las de las distintas provincias. El Consejo Nacional de Desarrollo ela-
boré a mediados de 1970, el Plan Nacional de Desarrollo de 4 afios
que prevee un incremento medio anual del PIB, del 55% y detalla
los cambios de politica necesarios para alcanzar la tasa de creci-
miento sefialada.

BRASIL

El crecimiento econdmico de Brasil a partir de la década de los 60,
registra un impulso significativo en los diversos sectores de la eco-
nomia nacional. (4} En el periodo 1865-1969, su producto bruto total
aumento a una tasa media anual del 6.0%; en 1967, la politica guber-
namental se orientd fundamentalmente al crecimiento econdmico y
segiin las estimaciones oficiales el PIB, aumentd en 8.4% en 19568
v 9.0% en 1969, hasta Ilegar a una tasa aproximadamente del 10.4%
en los anos siguientes.

Se considera interesante destacar que en 1964, fue implementado
en este pais, un programa de estabilizacion que tuvo como objetivo
eliminar las fuentes de inflacidn y establecer, por otra parte, la con-

fianza publica a través de politicas restrictivas de tipo fiscal, monetario
y salarial; también, el gobierno realizé ajustes en las politicas de

cambio y de precios controlados a niveles mads realistas.

A consecuencia de las politicas gubernamentales, la produccion
industrial registrd avances significativos y en 1968, la tasa de creci
miento industrial fue aproximadamente del 13.2%. A causa de la in.

(4) Informe del Banco Interamericano de Desarrollo de 1972, pp. 140-145.
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certidumbre politica y de una restriccion general del crédito, la tasa
disminuyé a un nivel estimado del 7.0% un afio después. Segiin datos
disponibles, al principio de la década del 70, las manufacturas regis-

traron un incremento aproximado del 74% en comparacién con el
afic anterior,

Por otra parte es importante notar, gue la produccién agricola
de Brasil ha sido considerada como muy “vulnerable” a las condicio-
nes del clima que ha afectado a las actividades agricolas; sin embargo,
el crecimiento del sector fue del 4.2% al afio en el periodo 1961-1969
¥ su participacién en el PIN, bajé a un 18% aproximadamente en
1969. El crecimiento anual del sector agropecuario en su conjunto
pasé de una tasa desalentadora del 1.7% en 1968 al 6% en 1969 v a
una tasa aproximada del 8% en 1970.

Finalmente conviene sefialar que en los tultimos afios, Brasil ha
fortalecido considerablemente el proceso de planificacién nacional a
través de un Plan Decenal de Desarrollo, que concluye en 1976, v por
medio de programas especificos de inversiones con las directrices
oficiales correspondientes.

PARAGUAY

E1 desarrollo economico del Paraguay se ha caracterizado en afios
recientes por un lento crecimiento de los sectores productivos, escaso
grado de industrializacion, rapido crecimiento de los servicios, incre-
mento considerable de la poblacion y limitado dinamismo del sector
externo. (5) Conviene sefialar que la estructura productiva del Pa-
raguay descansa fundamentalmente en la produccidn de bienes de
origen primario, particularmente del sector apropecuario, cuyo lento
crecimiento ha sido, en buena medida, un factor limitante a la ex-
pansion de la economia, reflejéndose en una disminucién de su par-
ticipacion relacionada con el PIB, que hajé del 36% en 1965 al 32%
en 1969,

La tasa de crecimiento de 4.1% del PIB, en 1969, fue ligera-
mente inferior a la tasa anual registrada en el periodo 1965-1969, que
fue del 4.7%

Entre 1965 y 1969, la produccién agropecuaria continué rszagada

en relacidn a la expansién total de la economia; sin embargo, en la
agricultura, la ganaderia y la explotacién forestal contintan dando

5) Informe del Banco Interamericano de Desarrollo de 1972, op. cit., pp. 331-335.
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ocupacion a cerca del 50% de la fuerza de trabajo y generan mas
del 95% de las divisas del pais. Este sector ha estado dependiendo
del comportamiento de las exportaciones del Paraguay, pais que se
considera autosuficiente en productos agropecuarios basicos, con ex-
cepcion de trigo y leche; lo que significa que la produccién se des-
tina, enn buena medida, al mercado exterior.

Por otra parte, el sector industrial paraguayo crecié a una tasa
acumulativa anual de 5.2% en el periodo 1965-1969, elevando su par-
ticipacion en el PIB, del 15.8% al 16.6%. En valor agregado del sec-
tor de la construccidon aumenté a una tasa anual del 8.8%, el co-
rrespondiente a transportes y comunicaciones en 4.8% v el de ener-
gia eléctrica en 10.4%.

Para concluir se considera de interés sefialar que este pais ha
hecho intentos importantes por conducir racionalmente su desarrollo;
sin embargo, los principales problemas a este respecto han sido: la
insuficiente coordinacién de los planes con el presupuesto anual del
sector publico, la escasez de proyectos especificos con el estudio co-
rrespondiente de variabilidad y la limitada participacién del sector
privado.

“En la actualidad se encuentra en ejecucion el plan de 1871-1975,
cuyos objetivos generales pretenden mejorar el nivel de vida de los
sectores de poblacion de bajos ingresos, integrar la economia nacio-
nal, superar las limitaciones de la falta de frontera maritima e inte-
grar al pais con el pais vecino. El plan postula un crecimiento del
PIB, del 7% anual”.

URUGUAY

E! desarrollo econdmico de! Uruguay ha registrado en los tltimos
afios oscilaciones de significacion en su PIB, y demds indicadores
econdmicos, incidiendo en un prolongado estancamiento de la econo-
mia durante la década de 1960, a consecuencia de factores econémicos,
sociales y poiiticos, los mas importantes de los cuales fueron: la in-
flacion y la politica del gobierno en materia fiscal, monetaria y cam-
biaria, la debilidad de los precios mundiales de la lana y las condicio-
nes climatolégicas desfavorables en los afios 1967-1968. ()

La evolucién econdmica del Uruguay también se ha visto afecta-
da por la dificultad en la ejecucion de programas efectivos de des-

(6) Informe del Banco Interamericano de Desarrollo, de 1972, op. cit. pp. 385-388,
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arrollo econémico y social vy por la incidencia desfavorable de la po-
litica impositiva sobre algunas de las actividades productivas; el es-
tancamiento en la economia se debid también a los sistemas de tenen-
cia de la tierra, afectando la productividad agricola y las politicas. del
sector publico en materia de empleo y bheneficios sociales que inci-
dieron en las finanzas internas.

Despuéds de varios afios de creciente inflacion, en los que el PIB,
disminuyé a un nivel inferior al de 1965, la economia experimento au-
mentos substanciales en 1969, afio en que el PIB, crecio en térmi-
nos reales en 5.3%, debido en buena medida a condiciones climatold-
gicas favorables. Para 1970, se hicieron estimaciones de un aumento
del PIB, de cerca del 5%. '

Por otra parte, el sector industrial generé en 1969, el 24.3% del
PIB; la agricultura vy ganaderia el 15.6%; el comercio, 21.1%; el
transporte, el 8.3%; la construccion, el 4.0% vy el gobierno y los ser-
vicios privados el 26.7%.

Es significativo notar que la produccidn del sector agricola y ga-
nadero alcanzo el nivel maximo de la de€cada en 1966, disminuyendo
en 1967, alrededor de un 20%, seguido de una baja muy leve en 1968,
para luego aumentar en un 15% en 1969, segin estimaciones oficiales.

Finalmente, conviene observar que en materia de planificacion
del desarrollo Uruguay, al igual que los demds paises que integran
la Cuenca del Plata, ha realizado esfuerzos considerables por funda-
mentar su economia en planes de desarrollo; sin embargo, las metas
de crecimiento anual incluidas en su Plan Decenal para 1965-1974, no
han sido logradas a consecuencia de problemas de orden econdmico,
politico y social.

4. SITUACION SOCIAL DE LOS PAISES DE LA CUENCA DEL PLATA
Las estructuras sociales.

Las egtructuras soclales en America Latina, aun reflejan la influencia
de valores establecidos durante el periodo colonial. La estructura so-
cial heredada de la colonia, se caracterizé por la dominacién de los
peninsulares; tras las guerras de Independencia, los criollos reempla-
zaron a los nacidos en la Metrédpoli, como grupo dominante en la
estructura de clases. s

A través del periodo posterior a la Independencia, las posiciones
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de poder fueron ocupadas por fres grupos principales: los grandes te-
rratenientes, el alto cleroc y los militares de mayor graduacion. Estos
grupos: apoyaron sucesivamente a los caudillos, ya fueran militares
0 civiles, que podian mentener la estabilidad y asegurar su perma-
nencia politica y econdmica. La importancia decisiva del sector militar,
significé que eh numerosas ocasiones este grupo definiera para sus
miembros, algunas disposiciones tales como la proteccion de su vejez
v retir'o,_ que determinaron el origen de los sistemas de seguridad
social. '

Loes: miembros de los estratos sociales dominantes en ese periodo,
se identificaban por una serie de caracteristicas, tales como una ma-
yor capacidad de mpovilizacion, facilidad de comunicacion entre si y
cierto nivel de educacién. Los grandes sectores campesinos de la po-
blacion, por el contrario, se encontraban dispersos sobre vastas regio-
nes, incomunicados, desorganizados y con escasa participacién social.
Es un hecho que esta situacién, en mayor o menor medida, aun persis-
te en muchos paises de la region y en varios casos ha provocado
obstdculos para la universalizacion de los sistemas de seguridad social
¥ su extensién al campo.

El orden social tradicional se mantuvo prdcticamente intacto du-
rante el siglo XIX y principios del siglo XX, pero con la entrada de
capitales extranjeros, se crearon condiciones favorables para el forta-
lecimiento de los grupos sociales emergentes, tales como los capita-
listas nativos y los nuevos obreros industriales. Durante las ultimgas
décadas en Ameérica Latina, una de las tendencias sociales mas sobre-
salientes ha sido el surgimiento de los sectores medios; estos secto-
res se han concentradce en los grandes centros urbancs, donde han
podido alcanzar mejores servicios educativos y de seguridad social.

Es evidenie que en algunos casos el proletariado urbanc trata
de basar su importancia en el fortalecimiento de los movimientos la-
borales. El proletariado rural y el campesinado, localizados en otros
niveles de la estructura social y con escasa oportunidad para articu-
lar sus intereses, hah experimentado una situacién maéas dificil.

En general, el proceso de desarrolle esta promoviendo un nivel
cada vez mayor de movilidad social. A este respecto se podria afirmar,
gue el progresc econdmico repercute sobre las estructuras sociales
de manera determinante. Fiitre los paises de la Cuenca del Plata,
Argentina y Uruguay, beneficiados por cierta estabilidad social, pro-
ducto de periodos de prosperidad econodmica, poseen grandes sectores
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medios, con los cuales se indentifica, por lo general, a las estructuras
sociales en esos paises. En Brasil, una diferente realidad social, apre-
miada por factores tales como el crecimiento demografico acelerado,
propician la existencia de divisiones méas acentuadas entre los secto-
res sociales, que se tratan de superar, por medio de un desarrollo
econdémico continuo. En Paraguay, las estructuras sociales estdn ca-
racterizadas por una comunion, de larga duracién, entre los grupos
europeos y los habitantes guaranies de la region, que en conjunto han
conformado la nacionalidad.

El crecimiento demografico y el factor étnico.

El drea latinoaméricana tiene el indice de crecimiento de poblacidn
mas elevado del mundo. De 2.9% como promedio. Ameérica Centrai
y Mexico, al igual que Ameérica del Sur (excluyendc el Cono Sur) su-
peran estel promedio, en tanto que el Caribe y los paises del Cono Sur
no llegan al mismo. La poblacion de América Latina, que en la actua-
lidad es de cerca de 300.000,000 se duplica cada 14 afos.

Es indudable que la problemdtica del crecimiento demografico
se modifica en relacion a los recursos disponibles y otros factores,
entre los cuales se distingue la extension territorial de cada pais. Sin
embargo aun en aquellas naciones que ocupan territorios relativaren-
te amplios, el crecimiento excesivo de la poblacion dificulta el pro-
greso general de un pais. Uno de los problemas inherentes al acele-
rado crecimiento dernografico en los paises de esta region, es la gran
proporcion de poblacion infantil. Casi el 45% de la poblacién latino-
americana estd constituida por menores de 15 afios, comoO sucede en
Brasil, y atin en forma mads acentuada en Paraguay. Sin embargo, el
promedio regional encubre fendencias muy distinfas en cada pais,
segun el comportamienic de la fecundidad y la mortalidad; por ejem-
plo, en Argentina soclo el 29%, v Uruguay el 28% de la poblacidn tiene
menos e 15 afos de edad. Esto significa que en estos ultimos paises,
existe un mayor porcéntaje de la poblacién que ya es productiva, como
es el 63% en Argentina, y el 65% en Uruguay, mientras que en paises
como Brasil y Paraguay un mayor porcentaje de la poblacién es de-
pendiente, es decir, alin no se incorpora a las actividades productivas.

La estructura de la distribucién por edades, como Ilo indica lg
informacién anterior, difiere de un pais a otro, como resultado de
los indices de crecimiento demografico y las tasas de mortalidad.

En cuanto al factor étnico, América Latina se caracteriza por

329



una diversidad, cuya importancia cambia en cada pais y cuyas impli-
caciones sociales son asimismo muy diferenciadas. Entre los paises
de la Cuenca del Plata, Argentina y Uruguay constituyen, en relacion
al resto de América Latina, poblaciones de mayor homogeneidad étni-
ca. Brasil, por el contrario, es un ejemplo claro de una sociedad mul-
tiracial. En el caso de Paraguay, como se menciond, las poblaciones
europeas e indigenas se han integrado en forma total. El logro de una
mas efectiva integracidén nacional ¥ una solucidn racial ¢ sea el mes-
tizaje en los palses latinoamericanos, se pueden contar entre los ele-
mentos positivos para su realizacion.

El Proceso de urbanizacién,

La urbanizacién constituye una de las caracteristicas mas notables
del proceso social en América Latina, en las ultimas décadas. Las
informaciones recientes confirman el crecimiento continuc y acumu-
lativo de este fenémeno. Las tasas de crecimiento urbano, aproxima-
damente de 4 a 5% (dos veces la rural) han incrementado la pobla-
cion total urbana en forma acentuada, y han provocado un cambio
definitivo en la distribucidn geogrdtfica de la poblacién de la regidn.

Argentina y Uruguay son dos de los paises méas urbanizados de
Ameérica Latina. En Uruguay por 1o menos el 77% de su poblacion re-
side en ciudades de 20,000 o mds habitantes; se cree que casi la mitad
de la poblacién reside en la zona metropolitana de Montevideo., Casi
las dos terceras partes de la poblacion argentina viven también en
ciudades de maéas de 20,000 habitantes, v Buenos Aires contiene a maés
de la tercera parte de la poblaciéon del pais. En Brasil, el porcentaje
de la poblacion urbana es menor (56%) sin embargo, se consideran
criticos también los problemas del crecimiento de las comunidades
de ocupantes precarios. Paraguay tiene un 37.6% de poblacién urbana.

En general, el proceso de urbanizacion crea desequilibrio dentro
de cada Nacidén. El atractivo de la gran ciudad polariza grandes secto-
res de la poblacion rural hacia los mismos, a donde llegan sin 1a pre-
paracién necesaria para elevar su nivel de vida o para incorporarse
con efectividad a la vida citadina. Lo anterior se debe a que la emi-
gracion hacia ios centros urbanos solo estd condicionada por el creci-
miento tecnoldgico de la productividad agricola, y no es sino margi-
nalmente absorbida por el sector secundaric de la economia (industrial)
1o que crea un excedente de mano de obra. En este sentido, podria
decirse que las masas latinoamericanas pasan de una marginalidad
primaria a una marginalidad terciaria.
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El empleo y la utilizacién de los recursos humanos.

Entre los problemas fundamentales del proceso de desarrollo en
América Latina, cobra cada vez mds importancia la capacidad de ab-
sorber la totalidad de la fuerza de trabajo en empleos productivos;
en paises como Brasil y Paraguay, el crecimiento anual de la fuerza
de trabajo, similar al incremento demografico es mayor que el de la
productividad y la formacién de nuevas fuentes de empleo.

Los paises latinoamericanos basan sus intentos de modernizacion
avanzada en aquella proveniente de las naciones industrializadas; ésta
tiende a disminuir el papel del factor trabajo en el proceso productivo
y a incrementar la participacién del capital. Los paises de la regi6n
tienen el problema opuesto: una abundancia de trabajadores y una
escasez de capifal. Por consiguiente, la aplicacion creciente de la tec-
nologia mdas avanzada, tiende a aumentar las tasas de desempleo y
subempleo. Por otra parte, mientras que uma gran proporcién de la
poblacidn econdmicamente activa se concentra en el sector agricola
(en menor medida en Argentina v Uruguay) este sector sufre de una

o

baja productividad por unidad de trabajo.

El factor ya mencionado, del desplazamiento de las poblaciones
del campo de la agricultura, hacia precarias: ocupaciones urbanas, poco
productivas y mal remuneradas, ha mantenido en la region, el cono-
cido fenémeno de crecimiento acelerado de la ocupacién del sector
terciario (servicios y comercios) que se interpreta comunmente como
una indicacion de subempleo y de ocupacién de baja productividad.

Aungue se aprecian importantes esfuerzos en el proceso de indus-
frializacion en Argentina y Brasil, en cierta forma también el répido
aumento de la ocupacién en el sector secundario (industria y servi-
cio bdsicos) puede explicarse en gran parte por el incremento de
empleo de baja productividad (por ejemplo en el subsector artesanal).

El medio ambiente humano.

En los paises latinoamericanos, se presentan problemas tipicos de una
regién en vias de desarrollo, como es la deficiencia en los niveles de
salud, alimentacién y vivienda, a la par con problemas caracteristicos
de las naciones industrializadas, coms son el deterioro del medio am-
biental y del equilibrio ecoldgico.

El problema de la salud adquiere caracteristicas distintas segun
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afecten & las zonas industrializadas mds adelantadas o a& las comuni-
dades en vias de desarroilo. Se estima que un 37% de la poblacion
total de América Latina, localizada en zonas rurales y comunidades
menores, no cuenta con los servicios elementales de salud. En esta
materia, 1a situacion de Argentina es satisfactoria en comparacion con
los promedios de América Latina. En Argentina y Uruguay, debido
a determinadas caracieristicas demogréficas y econdmicas, las causas
principales de muerte son similares a las de los paises desarrollados.
La tasa de mortalidad general de estos dos paises es de tan solo alre-
dedor de 9 por 1,000 habitantes, mientras que las tasas de mortalidad
infantil son de alrededor del 61 por 1,000 en Argentina, y de 45 por
1,000 en Uruguay. En Paraguay, sin embargo, la mortalidad general
rebasa las 10 defunciones por 1,000 habitantes, y se eleva a 97 por
1,000 en cuanto a la totalidad infantil. En el caso de Brasil, las enfer-
medades transmisibles todavia ocasionan el 40% de las defunciones.
La mmyor parte de los avances en salud deben atribuirse al mejora-
miento de los servicios meédicos preventivos y curativos y a la exten-
sion de los servicios de mejoramiento ambiental de agua potable y
alcantarillado.

_ Los procesos de urbanizacion y crecimiento demografico han ve-
nido a acrecentar el problema de la vivienda incidiendo en la situacion
ambiental y de salud, que a la vez afects la productividad. La crecien-
te escasez de viviendas urbanas es especialmente grave para las fami-
lias de ingresos bajos, que se enfrentan con todos los problemas devi-
vados del alto costo de la vida. Otra situacion critica para mantener
la salud, es el estado de insuficiencia alimenticia que tiende a agravar
las enfermedades, y a acentuar sus efectos nocivos en los nifios meno-
res de 5 aflos.

I1os paises latincamericanos estén comenzando a percatarse de
un fendmeno, cuya urgencia amenaza las posibilidades de desarrollo
de la region: el deterioro del equilibrio ecolégico, y la destruccidn de
los recursos no renovables. Los problemas de la contaminacion en las
grandes urbes, y la tala irracional de los bosques y selvas, son facto-
res que ilustran la gravedad irreparable de la situacién provocada.
Es especialmente alarmante, 1a desvastacion de enormes dreas de Ia
Selva AmazOnica, cuyas implicaciones climatoldgicas y existenciales
se inician en forma evidente no solo en el continente Sudamericano,
sino a nivel mundial.
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Nivel cultural y educativo.

En Ameérica Latina, la relacion entre la educacion, el analfabetismo
v el desarrollio econdmico se hace cada dia mas evidente. Puede esta-
blecerse una correlacion entre la productividad agricola y otras acti-
vidades y las tasas de analfabetismo y educacion.

En general, la educacion en Ameérica Latina ha tenido una expan-
sidn mds rapida que cualquier otro sector de accidn social, absorvien-
do una proporcién mayor de Ios recursos estatales, aungue con dife-
rencias acentuadas entre los diversos paises: el 26% del porcentaje
le egresos totales del gobierno central en Uruguay, el 16.3% en Argen-
tina, el 14.4% en Paraguay, v el 6.5% en Brasil. No obstante la ense-
fanza primaria continua con un nivel inferior respecto a la propor-
cién de niftos que cursan el ciclo completo y considerando el aspecto
cualitativo de la ensefianza. No ha sido constante el esfuerzo por uni-
versalizar la enseflanza bésica como factor esencial del desarrollo y
la unidad nacional; sin embargo, Argentina y Uruguay tienen dos de
las tasas de alfabetizacién mds altas del mundo.

Anilisis de las consideraciones sociales.

Los factores sociales analizados, se relacionan estrechamente entre
si e inciden fundamentalmente en el proceso de integracion y desarro-
1o nacional de cada uno de los paises latinoamericanos.

A pesar de la visién panordmica de la estructura social de latino-
américa, en su variada problemdtica, hay algunos factores que eviden-
temente contribuyen a aportar elementos positivos para sus proyec-
ciones.

--F1 elevado crecimiento demogrifico, aun cuando sea conside-
rado causa primordial de la intensificacién de diversos problemas
sociales, es también fuente de presion que esiimula continuamente la
necesidad de cambios en la sociedad.

—FEn paises como Argentina y Uruguay, que han alcanzado cierta
estabilizacion en sus estructuras demograficas, el peso creciente de
sectores de ingresos medios, tiene un papel de suma importancia en
la sociedad.

—FEn Argentina y Uruguay se localizan poblaciones homogéneas
en alto grado. En Brasil y Paraguay, asi como en la mayoria de los
paises latinoamericanos, los distintos elementos raciales de la pobla-
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cion, tienden a integrarse en un proceso de mestizaje que crea una
base creciente de poblacién homogénea.

—FEl elevado indice de urbanizacion crea, a través de un conoci-
miento mds estrecho entre los grupos integrantes de la sociedad y el
sctablecimiento de una convivencia humana, una unidad y consensus
nacional, subregional y latinoamericano.

—E] proceso educativo, aunque deficiente en muchos aspectos,
contribuye a losrar una toma de conciencia enire los sectores cada
vez mas numerosos de la poblacion y una incorporacion a los ejes
sociales, econdmicos y politicos vitales de cada nacion.

Todos los factores citados pueden dar vitalidad al cambio de las
estructuras sociales y contribuir a crear un acuerdo enire los distin-
tos sectores de la poblacidon, una conciencia nacional que los identi-
fique frente a raices comunes, problemas presentes y perspectivas
futuras que alienten el desarrollo a nivel nacional y regional.

5. LAS GARANTIAS SOCIALES EN LAS CONSTITUCIONES

La inclusion de las Garantias Sociales en €l derecho constitucional
latinoamericano, se inicia después de la I Guerra Mundial y se acen-
tia a partir de la terminacion del segundo conflicto bélico, acorde
con los principios postulados en la Carta del Atlantico, de lograr para
todos los pueblos mejores condiciones de trabajo, prosperidad econo-
mica y seguridad social.

Es asi, como en las nuevas constituciones, 0 en sus reformas pos-
teriores, se instituye un capitulo que denominado del Orden o Régi-
men Socio-econémico, da a la propiedad, al capital y al trabajo una
funcion de interés o utilidad publica, en bien del individuo y de la
colectividad nacional, orientdndose hacia una revalorizacion de los
1¢cursos humanos naturales de la Nacion y constituyéndose en una
de las bases de las clausulas relativas a la politica agraria, iaboral y
def la seguridad social.

Este hecho que se puso de relieve en los paises que infegran las
dos areas socio-econdmicas ya examinadas, la del Istmo Centroame-
ricano y la del Grupo Andino (*), se encuenira también en los paises
aue forman la Cuenca del Plaia.

La Constitucion del Brasil promulgada en 1967, en su titulo sobre

* La relacién entre la Legisiacién de la Seguridad Social ¥ los Planes de Desarrollo en la
Regién Americana.—Bogota, Colombia, 1973.
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ESQUEMA SOCIO ECONOMICO

PAISES DE LA CUENCA DEL PLATA *

PAIS ET P D

PU

PEA

CP PBP MG MI EV A
Argentina ..... .. 2,776,665 23.929 8 80.4 63 1.5 1,074.9 84 61.7 68.2 94
Brasil ... ........ 8.511,965 98.203 11 56.0 54 2.9 432.4 9.5 85.95  60.7 67.9
Paraguay ......... 406,752 2.328 5 37.6 o1 24 273.1 10 97.4 60.7 80
Uruguay ......... 186,926 2.956 15 78.4 65 1.3 820.6 9.8 45.2 72.8 90.4

Explicaciéon del cuadro:
ET: Extensién territorial
P: Poblacién
D: Poblacién por Km2
PU: Poblacién urbana (%)
PEA: Poblacién econdémicamente activa (%)

CP: Crecimiento de poblacién (tasa anual)

PBP: Producto bruto por perscna (ddlares EU)

MG: Mortalidad general por mil habitantes

Ml: Mortalidad infantil por mil nacidos vivos

EV: Esperanza de vida al nacer
A: Alfabetizacién (%)

¥ Fuente: Progreso Econdémico y Social en América Latina, infoém% %rxlal 1972,
. €., EU.

Banco Interamericano de Desarrollo, Washmgton,



AMERICA LATINA: INDICADORES SOCIALES
PAISES DE LA CUENCA DEL PLATA

A. Educacion *

. Matricula en- Matricula en-
Matricula pri- seflanza me- sefianza supe- :
Ineremento de matricula er cada

PAIS maria como dia comeo por- rior como por-

porcentaje de centaje dela centaje de la uno de los niveles de ensefanza.

1a poblacién poblacién de poblacion de 1960-1970

de 7-13 afios  14-19 afios 20-24 aifios

(1970) (1970) (1970) Primaria Media Superior

Argentina ... 94.5a/b/ 38.5a/ 16.2af 21.6, 78.8 78.0
Brasil ...... 76.2 34.4 5.3 64.4 46.8 34938
Paraguay ... 91.0 17.4 3.4 40.6 126 4 114.7
Uruguay .... 100.1 56.2 8.7 04 49.6 214

Fuente: CEPAL, a base de datos oficiales.
aj 1971. b/ 6 a 13 afios.

* Elaborado por el Departamento de Asuntos Internacionales del IMSS, con datos a 1973.

AMERICA LATINA: INDICADORES SOCIALES
PAISES DE LA CUENCA DEL PLATA

B. Salud *

Ingresos tri-
butarios del

PAIS gobierne cen- Tasa de mortali-
tral como por- Porcentaje del gasto dad de ninos de
R K G A -
I;:fagno brute ) ! Ht?ab}tg?- Dclisétxl;mdlte_
1260 medico meédico a
(1970) Vivienda Educacién Salud 1962 1970 1968-1970 1968-197v
Argentina . .. 6.4 1.8n/ 153hj 6.3b/ 43 2.7 671 1.8
Brasil ...... 10.3 0.8d) 7.9 3.5 —_ 15.9 1,810 3.5
Paraguay ... 104 — 187 52 94 89 1,818 4.2
Uruguay .... 136 — 26.0 57! 1.3 .17 890 18

Fuentes: Tributacién del gobierno central sobre PIB y gasto total del gobier-
no: BID, Progreso socioeconémico en América Latina, Informe anual,
‘Washington, 1971; tasas de mortalidad infantil: PAHO/PASB/WHO,
Health conditicns in the Americas, 1965-1968; indicadores restantes;
publicaciones de los ministerios de salud de los paises sobre la base
de las proyecciones cuadrineales.

b/ 1971
d/ Vivienda y urbanismo.
£/ 1968.

» glaborado per el Departamento de Asuntos Internacionales del IMSS, con datos a 1973.
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AMERICA LATINA: INDICADORES SOCIALES
PAISES DE LA CUENCA DEL PLATA

C. Nufricion *

Indices de Ia produccion de Disponibilidad de calorias por Dispenibilidad de proteinas
alimentos por habitante habitantes (Gramos diarios)

(Promedio 1961-1965=100)

Proyec- Proyec- Proyec- Proyec-

ciones Consumo ciones ciones Consumo ciones

PAIS 1967 1970 1971 1964-1966 1970 1970 1980 1964-1966 1970 1970 1980
(Prov.)

Argentina ... . 108 102 93 2885 3,036 — 3,069 90.2 98.4 92.9 98.4

Brasil .. ... . 104 110 108 25641 2,613 2,816 2731 63.9 64.5 66.7 68.5

Paraguay ...... 106 103 101 2,732 2,798 2,760 2,835 68.1 70.3 74.7 71.6

Uruguay ... . 79 103 106 3,023 3,105 — 3,167 1055 1082 1106 1096

Fuentes: FAO, El estado mundial de la agricultura y la alimentacién 1972, version preliminar CL 59.8, agosto de 1972;
Food balance sheet 1971; Agricultural commodity projections 1970-1980, Roma, 1971, Estudio de las perspec-
tivas de desarrollo agropecuario para Sudamérica, 1972.

# Elaborado por el Departanmiento de Asuntos ¥nternacionales del IMSS, con dalos a 1973.



AMERICA LATINA: INDICADORES SOCIALES
PAISES DE LA CUENCA DEL PLATA

D. Cobertura de los Servicios Pablicos *
(porcentajes de la poblacién total)

SEGURIDAD S0CIAL
(% de la poblacién econémica-

AGUA POTABLE ALCANTARILLADOQ mente activa que contribuya a
sistemas que cubren los ries-
Urbana Rural Urbano Rural gos principales)
PAIS Total
1961 1970 1971 1961 1970 1991 1861 1970 1970 1961 1969
Argentina ......... 66 66 67 13 17 18 56 32 32 e 46.5 67.6
Brasil ............. 62 64 83 —_ 4 23 52 14 30 —_ 19.3 314
Paraguay .......... 22 38 33 — 6 6 16 15 14 — 10.9 96
Uruguay ........... 67 89 g1 23 22 22 77 45 52 — — —_

Fuentes: Agua pofable y alcantarillado: OSP/OMS, Community Water supply and sewage disposal programmes in
Latin America and Carribbean countries, document No. E.8.5, pag. 3; Informe anual del Director, pag. 50.
Sistemas de seguro social: CEPAL a base de informaciones oficiales.

* Elaborado por el Departamento de Asunios Internacionales del IMSS, con dates a 1973



“El! Orden Econdmico”, dispone que éste tiene por fin, realizar la
justicia social con base a los principios de Libertad de Iniciativa: va-
lorizacion del trabajo como condicion de la dignidad humana; fun-
cion social de la propiedad, armonia y solidaridad entre los factores
de la produccion; desarrollo economico y represion al abuso del poder
econdomico, caracterizado por el dominio de los mercados, elimina-
cion de la concurrencia y el aumento arbitrario de los lucros.

La Constitucion de la Reptiblica del Paraguay, sancionada en 1967,
en su capitulo relativo a Derechos Economicos, consagra que el Es-
tado promoverd el desarrollo economice mediante la utilizacién ra-
cional de los recursos disponibles, con el objeto de impulsar el cre-
cimiento dindmico de la economia nacional, crear fuentes de trabajo
v de rigqueza y asegurar el bienestar general. Por ofra parte el des-
arrollo se fomentard sobre la base de programas globales fundados
en principios de justicia social que aseguren a todos una existencia
compatible con la dignidad humana.

Hste ordenamiento garantiza la propiedad privada, atendiendo
a su funcidén social. Asimismo estatuye que el capital como factor
de desarrollo, debe cumplir una finalidad econdmica-social en armo-
nia y reciproca cooperacion con el irabajo.

Como se expresd, en estos principios del orden o régimen econd-
mico v social que implican un justo y equitativo aprovechamiento de
los recursos humgnos y bienes naturales de la Nacion, donde se basa
la legislacion laboral, la politica agraria y la seguridad social, cuyos
principios consagrados en las clgusulas constitucionales son desarro-
llados en la legislacion positiva.

La Constitucion Argentina, reformada en 1957, en su capitulo
Declaraciones, Derechos v Garantias, establece que el trabajo en sus
diversas formas gozard de la proteccion de las leyes, las que asegura-
ran al trabajador: condiciones dighas y equitativas de labor, jornada
limitada, descansc y vacaciones pagadas, retribucién justa, salario
minimo vital, igual remuneracién por igual tarea, participacion en las
ganancias de las empresas en el control de la produccion y en colabo-
racion en la direccidn, proteccion contra el despido arbitrario, estabi-
lidad en el empleo publico, organizacidn sindical libre y democrdtica.

En cuanto a la reforma agraria, la Constitucién Argentina recono-
ce la expropiacion de tierras por causas de utilidad publica, debida-
mente calificada por Ley y previamente indemnizada, en tanto que la
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Constitucion de Brasil prevé que la Ley dispondra sobre las condicio-
nes de la legitimacion de la posesion y la adquisicién de hasta 100

hectareas de tierras publicas, por adquellos que las hicieran producti-
vas con su trabajo v el de su familia.

En lo que respecta a la salud, en su condicién humana que im-
plica posibilidades de trabajc productivo para el bien individual y
colectivo, el derecho constitucional ds énfasis tanto a la proteccion
integral como a su condicién social.

La Constitucién del Uruguay sancionada en 1967, dispone due el
Estado legislara en todas las cuestiones relacionadas con ia salud e
higiene publicas, procurando el perfeccionamiento fisico, moral y so-
cial de todos los habitantes del pais. Asimismo consagra que todos los
habitantes tienen el deber de cuidar su salud, asi como el de asistirse
en caso de enfermedad y que el Estado proporcionard gratuitamente
los medios de prevencion y de asistencia a los indigentes o carentes
de recursos suficientes.

En lo referente a la seguridad social, garantizada en todas ias
Cartas Fundamentales de los paises de la Cuenca del Plata, las pautas
que se fijan son cada vez m#s explicitas y no se limitan a la enuncia-
cién de contingencias a cubrir, sino también determinan los sujetos
de proteccidn, los beneficios a conceder, la forma de su financiamien-
to v el ente gestor, seglin se consigna en el cuadro No. 1.

Estas Cartas Magnas contienen diversos principios referidos a la
Seguridad Social, asi por la Constitucion del Uruguay, sancionada en
1967, se crea el Banco de Previsién Social, con cardcter auténomo,
con el cometido de coordinar los servicios estatales de previsién so-
cial y organizar la seguridad social, ajustdndose dentro de las normas
respectivas que establecerd la Ley.

Fn la Constitucién de Brasil de 1967, se asegura a los trabajado-
res los derechos que tienden a mejorar su condicién social: prevision
social, mediante contribuciones de la Unién del empleador y del em-
pleado para el seguro de desempleo, la proteccion de la maternidad
y en los casos de enfermedad, vejez y muerte.

Al referirse a los derechos de los trabajadores, la Constitucion
del Uruguay, 1967, establece para los trabajadores dependientss de
cualquier ramo que fuera y su familia, el régimen general de seguridad
social, v regula su campo de aplicacion, su extension y los beneficios
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comprendidos. Asimismo, determina el régimen de asistencia social
v de jubilacion para los mismos.

Fn la Constitucién de Argentina, se consagra que el Estado otor-
gard los beneficios de la seguridad social que tendrd caracter de inte-
gral e irrenunciable. Determina dque la Ley establecera el seguro social
obligatorio, a cargo de entidades nacionales y provinciales con auto-
nomia financiera y econdmica, administrados por los interesados con
la participacidn del Estado, sin que pueda existir superposicién de
aportes, jubilaciones y pensiones moéviles. La proteccion integral de
la. familia, la defensa del bien familiar, la compensacién econdmica
a la misma y un acceso a la vivienda dignha, son otros de los principios
consagrados en esta Carta Fundamental.

6. LA LEGISLACION BEL TRABAJO Y LA SEGURIBAD SOCIAL

Para mejorar las condiciones de emplec y elevar 1os niveles de vida
de la clase trabajadora, es importante tanto lograr un empleo ejerci-
do en condiciones adecuadas y bien retribuido, asi como preservar la
salud del trabajador, 1o que le permitird manteher la ocupacion y ga-

rantizarle un ingreso en caso de pérdida o disminucion de su capa-
cidad.

De aqui, que en teoria algunos autores conciben bajo la denomi-
nacion comtin de Derecho Social, tanto lo que se refiere a la Legisla-
cion del Trabajo, como a la de la Seguridad Social.

Las politicas de ocupacion plena y de salud integral, tienen una
vinculacion directa con la Seguridad Social en cuanto sirven como
medidas preventivas de las contingencias de desempleo y enfermedad.

La accién coordinada de las Legislaciones Laboral y de Seguridad
Social, se manifiesta en numerosos casos.

Las disposiciones sobre asegurados v aseguradores en rmateria de
seguridad social, se apoyan en lo previsto por la Legislacion del Tra-
bajo segun las definiciones del trabajador asalariado, de trabajador
independiente y de ciertas categorias de trabajadores en relacion de
dependencia .de condicién especifica, como son el servicio doméstico,
el trabajo familiar ¥ la industria a domicilio.

Igualmente, los regimenes de seguridad social se vinculan con la
Legislacion del Trabajo, muy particularmente en el riesgo laboral en
lo que respecta a su definicién, en la enumeracion de enfermedades
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profesionales y de tablas de valuacion de incapacidades, las gque per-
miten fijar la correspondiente indemnizacion en dinero y determinar
las normas de higiene y seguridad en el trabhajo a fin de evitar o
aminorar el riesgo profesional.

La complementacion es mds marcada en la legislacién laboral:
en el caso de indemmizacién por despido injustificado, por retiro
voluntario del trabajo, la estabilidad en el empleo y la readaptacion
en el mismo, ya que con frecuencia el caso de desempleo en algunos
naises, no estd plenamante estatuido como un verdadero seguro.

En el caso de Brasil las numerosas leyes laborales dictadas a par-
tir de 1930, obligaron a una compilacion llevada a cabo en 1943, 1o
cual no incluye disposiciones propias de la prevision social, éstas es-
tan integradas en otro cuerpo legal, la Ley Orgdnica de Prevision So-
cial de 1960,

El Cédigo de Trabajo del Paraguay de 1961, contiene numerosas
disposiciones que tienen relacién con la seguridad social, sobre todo
en cuanto a empleo, proteccidon de la maternidad y asignaciones fami-
liares, disponiendo al efecto que el trabajo es una funcién social y go-
zard de la proteccion del Estado, no debiendo ser considerado como
mercancia. Asimismo que la suspension total o parcial de los confra-
tos de trabajo, solo interrumpe sus efectos y no extingue los derechos
v obligaciones y que al reanudarse los trabajos, el empleador estard
obligado a reponer a los mismos trabajadores que prestaban sus ser-
vicics en la empresa cuando la suspensién fue decidida. Dicho Codigo
establece que la suspension total o parcial de los contratos de trabajo,
que no se ajuste a las causas determinadas por la Ley, dard derecho
al trabajador a la reposicién, con el pago de los salarios correspon-
dientes a los dias en gue haya estado suspendido y gue en caso de
negativa del empleador, el hecho serd considerado como despido por
causas injustificadas, legalmente indemnizable.

Asimismo el trabajador que se separe justificadamente del em-
pleo o rescinda el contratc de trabajo —por las causas injustifica-
das— tendrd derecho a que el empleador lc indemnice.

El empleador que no haya dado el aviso o lo diese sin ajustarse
a los requisitos legales, gueda obligado a pagar al trabajador una can-
tidad egquivalente a su salario durante el término del aviso.

Este ordenamiento prescribe que todc trabajador que tuviere mads
de diez afios de servicio con el mismo empleador, adquisre la estabilidad
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v no podrs ser despedido, salve el caso de que se comprobase feha-
cientemente, la existencia de causas legales de despido justificado o
estuviere en condiciones de acogerse a la jubilacion en virtud de leyes
especiales.

La Legislacion Laboral protege a la matemidad, estipuldndose que
Ia mujer tendrd derecho a suspenhder su trabajo, siempre que presen-
te un certificado médico expedido por el Instituto de Prevision Social
en el que se indique 1a fecha de parto ¥ no sa le permitira trabajar du-
rante las seis semanas posteriores, ademds durante su ausencia por
descanso de maternidad, y en cualguier periodo adicional entre la
fecha presunta y la fecha real del parto, la trabajadora recibird asis-
tencia médica con cargo al régimen de seguridad social y prestaciones
para ella y su hijo.

En el periodo de lactancia fendri descansos para amamantar a
su hijo, los que se consideran como periodos trabajados y no justifi-
cardn deduccidon del salario.

Por otra parte, los establecimientos industriales o comereiales
en que trabajen mas de 50 mujeres, estdn obligados a habilitar salas
maternales para hifios menores de 2 ahos, donde éstos gquedardn bajo
custodia. Esta obligacion cesard cuando las instituciones de seguridad
social, establezcan prestaciones similares.

En la Legislacion del Trabajo de Paraguay y en cuanto a las Asig-
naciones Familiares, se dispone que hasta que se implante un sistema
legal de compensacién para las asignaciones familiares sobre la base
del seguro social, todo trabajador tiene derecho a percibir una asig-
nacion por cada hijo legitimo, legitimado o natural reconomdo, cuya
crianza y educacion tenga a su cargo.

La asignacion familiar serd pagada siempre que el hijo sea me-
nor de 17 afios y sin limitacién de edad para el totalmente invalido;
gue se halle bajo la patria protestad del trabajador; que su subsisten-
cia dependa econdmicamente del beneficiario y que resida en el te-
rritorio nacional. :

En lo referente z la proteccion del trabajador rural, se determina
que el Estado realizard uns accion planificada y sistemética, enca-
minada a racionalizar las explotaciones agricolas y ganaderas y a me-
jorar las condiciones de vida y trabajo del medio rural, para obtener
la progresiva emancipacién economico-social de la poblacion cam-
pesina trabajadora.
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La rproteccion del trabajo de los indigenas, se otorga por orga-
nismos competentes de los ministerios, con el fin de promover el des-
arrollo social, econodmico, cultural y el mejoramiento del nivel de vida,
para su integracidn en la colectividad nacional, evitando su explotacion
¥y exterminio e impidiendo crear o prolongar su estado de segregacion.

En Argentina en donde la Legislaciéon Laboral no estd codificads,
existen disposiciones especificas c¢n el campo del derecho del trabajo
en los casos en que no existe proteccion en la Seguridad Social. En
cuanto a' la maternidad, se obliga al patron en beneficio de sus traba-
jadoras, - a concederles descanso retribuido, permiso de lactancia,
atencién  médica y obstétrica y a establecer casas cunas.

En Brasil las leyes laborales prohiben el trabajo de la mujer em-
barazada durante un pericdo de 6 semanas antes y 6 semanas después
del parto. Durante este pericdc tendria derecho al salario integro y
ademds a recibir un subsidio de enfermedad por parte de la Institu-
cion de Prevision Social.

En el Uruguay el “Cddigo del Nifio” prevé proteccién a los meno-
res en cuanto a la salud, recreo y educacion, servicios de casa cuna,
guarderias infantiles, hogares para nifios, integracion de menores en
casa de familias mediante compensacién monetaria, y centros de en-
sefianza técnico-profesional. Estos beneficios se otorgan en parte por
sistemas de asignaciones familiares.

7. LA SEGURIDAD SOCIAL
7..1. £l Proceso de Iniciacién y Desarrollo.

La evolucién de la Seguridad Social en los paises de la Cuenca del
Plata, presenta la caracteristica de que se iniciaron cubriendo con-
tingéncias de los regimenes de jubilacion vy de que lograron un grado
importante de unificacién, tanto legal como institucional.

Las primeras leyes del Seguro Social, fueron de jubilaciones y
pensiones de los servidores del Estado, las de los militares y la del
personal de docencia oficial, éstas fueron una continuacién de los
Montepios de Ultramar, por medio de los cuales laj Corona asignaba
cierta . suma en dinero a sus servidores publicos y militares.

Estas leyes tienen antecedentes muy remotos, como la Ley de Ju-
bilaciones para Maestros en Uruguay de 1822, v la del Poder Judicial
en Argentina en 1887, pero su generalizacion empieza & producirse en
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los primeros ahos- de este siglo, extendiendose a”ofras ocupaciones
publicas y privadas, sobre todo a partir de 1919.

Es asi como la iniciaciéon de la seguridad social se produce en
Uruguay con el establecimiento de regimenes de pensién segun deter-
minaday previsiohes que tienen mds bien el cardcter de prestaciones
no contributivas, es decir, a cargo del Estado cuyo origen partié del
afio 1822, confinud en 1833, para el propio de personal militar, en
1838, para el personal civil en 1896, para ios escolares. Posteriormente,
ya dentro del cuadrc de un sistema propio de jubilacidén y pension
con participacién contributiva fué generalizandose en el pais.

En Argentina, como en el Uruguay, se iniciaron los regimenes de
jubilaciones en fecha muy remota, cubriendo posteriormente a otros
sectores de funcionarios del Estado.

Con la técnica propia de un régimen de pensiones adentrado en
la doctrina del seguro social, el campo de aplicacién se fué extendien-
do por medio de Cajas de Previsién que cubrian las contingencias de
vejez, invalidez y muerte, para €l Personal del Estado, Ferroviario,
empleados de Servicios Publicos, Personal Bancario y de Seguros,
Periodismo y Grdficas, de Navegacion, del Comercio y Actividades
Afines, de la Industria, Trabajadores Rurales, Profesionales, Empre-
sarios, Profesionales Libres y Trabajadores Independientes y Servi-
cioc Domeéstico.

Eistas jubilaciones y pensiones constituyen el régimen de previ-
sién social de Argentina y Uruguay en instituciones especificas y pro-
pias de profesiones de la mas variada indole, publicas, privadas, tra-
bajadores independientes, trabajadores rurales, agrupados en Cajas
de Seguro Social que cubren determinada contingencia y ocupacion
laboral.

En Brasil se inicié la seguridad social con la Caja de Retiro| de
los Trabajadores de la Casa de la Moneda en 1917 y en Paraguay con
los regimenes de pensiones de los empleados publicos, fiscales y mu-
nicipales de 1918; estos sistemas de pensiones y jubilaciones fueron
absorbidos posteriormente por los regimenes generales del seguro so-
cial, en las ramas de invalidez-vejez-muerte.

Otro de los puntos de partida de 1s Seguridad Social Brasilefia,
es la Ley de 24 de enero de 1923, que creé la Caja de Jubilaciones y
Pensiones para Empleados de cmpresas ferroviarias. En 1925, se ex-
tendié la cobertura a los trabajadores portuarios y maritimos, en 1930,
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a los de servicios de luz y fuerza y en 1931, a los empleados de servi-
cios publicos. De 1923 a 1934, se instituyeron regimenes de proteccion
para €l personal de las empresas mineras y de transporte, vy se creo
el régimen para los trabajadores maritimos, primera disposicion que
tiene un dmbito nacional para la marina mercante. En 1934, nacié el
régimen de los comerciantes, en 1938 el de las empresas de transpor-
tes de carga y en 1939, €l de los estibadores.

En Paraguay, desde 1909, se crearon sisiemas de pensiones para
el personal del Estado, civil, militar y de policia, a cargo del Minis-
terio de Hacienda, con prestaciones despuds de 30 afics de servicios,
v en el caso de invalidez con 10 afios y pensiones para las viudas y los
hijos. En 1928, estos regimenes se extendieron a 10s empleados puibli-
cos, fiscales y municipales.

En 1919, se cred un Fondo en el Departamento Nacional de Hi-
giene y Asistencia Publica, con contribucion forzosa a la empresa para
dar atencion meédica a sus trabajadores. En 1930, se reformd y exten-
di6 esta proteccién a los establecimientos con mds de 150 trabajado-
res, con la obligacidn de mantener un servicio de asistencia médica
v farmacéutica.

En la Ley de Accidentes del Trabajo de 1932, se establecid que la
carga de la indemnizacion por riesgo, le correspondia al patron y se
determinaron las prestaciones en especie y en dinero correspondien-
tes. En 1943, la proteccion del riesge del trabajo paso al régimen ge-
neral del seguro social.

Fn ese mismo ano se dicto 1la Ley del Seguro Social con cardcter
general v se creo el Instituto de Prevision Social. Esta Ley fué modi-
ficada en 1950 y 19465.

Las Leyes 427 v 430 de 1973, introdujeron en el régimen deter-
minadas adiciones, esta dltima establece el derecho al beneficio de ju-
bilaciones y pensiones compensatorias a cargo del Instituto de Pre-
vision Social y por la Ley 431 de 1973, se regulan las pensiones y jubi-
laciones a favor de los veteranos de la guerra del Chaco.

Esta estructura instifucional y esta limitacion a determinado ries-
go, puso del relieve 1a necesidad de unificacidn legal e institucional del
Seguro Social.

El caso maéas destacado de unificacion, tanto institucional como
de integracién de contingencias, es el del Brasil, el cual tiene una mar-
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cada intensidad no sdélo en los paises examinados, sino en América
Latina.

En Brasil los fendmenos de esta proliferacion de regimenes ju-
bilatorios gue atomizaron la proteccidén en cuanto al nimero de ase-
gurados y dificultaron el otorgamiento de prestaciones en el cambio
de una actividad a otra, forzaron a que las 183 Cajas operantes en la
capital v en los 21 Estados de la Unidn, se agruparan en 1939, en 6
Institutos de Jubilaciones y Pensiones, de ambito nacional, Estos Ins-
fitutos comprendian la cobertura a los trabajadores del comercio,
transporte y carga, ferroviarios y servicios publicos, de la industria
v de los maritimos. En 1966, se llegd a la unificacion administrativa
por medio del Instituto Nacional de Prevision Social, aunque ante-
riormente la Ley Orgénica de Prevision Social de 1960, contenia la
uniformacion legal en las ramas de pensiones, enfermkdad, mater-
nidad y asignaciones familiares.

En Uruguay existian 8 Cajas de Jubilaciones y Pensiones de dis-
tintas profesiones publicas y privadas, de trabajadores independientes
y profesiones libres y de ocupaciones urbanas y publicas.

La Constitucién Politica de 1966, cred el Banco de Prevision So-
cial, con cardcter de ente auténomo y con el cometido de coordinar
los servicios de previsién social. Este Banco hasta la fecha ha incor-
porado los regimenes estatales, como son las Cajas de Jubilaciones
y Pensiones de la Industria y Comercio, del Personal Civil y Escola-
res y de los Trabajadores Rurales y Domésticos y de Pensiones de
Vejez.

El otro sistema existenle en Uruguay, el de asignaciones familia-
res, presenta una multiplicidad de Cajas segun gremios u ocupacio-
nes. Para agrupar y coordinar las funciones de las distintas cajas, se
cred en 1950, el Consejo Central de Asignaciones Familiares.

En lo que respecta a Argentina, de 1904 a 1958, se crearon 14 Ca-
jas de Jubilaciones y Pensiones. En 1968, se modificd el régimen jubi-
latorio mediante dos leyes, una para los trabajadores en relacion de
dependencia y otra para los autdénomos, con administracion de tres
Cajas Nacionales de Prevision; de la Industria, Comercio y actividades
Civiles; del personal del Estado y Servicios Publicos; y de los trabaja-
dores auténomos.

Por otra parte, en razon de la forma federal de gobierno, existen
regimenes jubilatorios gque amparan a los trabajadores plblicos, pro-
vinciales, municipales y profesionales liberales.
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En Argentina, ademads del régimen de Jubilaciones, existe el de
Asignaciones Familiares que comprende las sigulentes Cajas: para
Empleados de Comercio, para Personal de la Industria, para el Per-
sonal de la Estiba y para el Personal de Empresas Estatsles.

Recientemente se crearon el Instituto Nacional de Obras Socia-
les, €l Instituto Nacional de Servicios Sociales para Jubilados y Pen-
sionados vy el Instituto de Servicios Sociales para las Actividades Ru-
rales y Afines, qgue administran el ramo de enfermedad.

En lo gque respecta a Paraguay, en 1943, se instituyd un régimen
general de seguro social en cuanto a contingencias y a totalidad de
poblacién a cargo del Instituto de Previsién Social. Existen por otfra
parte regimenes propios de diferentes sectores, como la Caja de Jua-
bilaciones y Pensiones de Empleados Bancarios, la Caja de Seguros
Sociales de los Petroleros y Ferroviarios, y el régimen de los militares.

7. 2. Campos de Aplicacidén:-
7. 2. 1. Poblacién Amparada.

En Paraguay, €l régimen del segurc dispone la cobertura de los traba-
jadores asalariados que prestan servicios o ejecutan una obra en vir-
tud de un contrato de trabajo, verbal ¢ escrito, cualquiera gue sea
su edad y el monto de la remuneracién gue perciben. Los aprendices
y el personal de los entes descentralizades del Estado o empresas
mixtas, quedan también incluidos en forma obligatoria en el régimen
del Seguro.

Estan cubiertos por el seguro obligatorio en los riesgos de acciden-
tes, enfermedad y maternidad, los maesiros y catedraticos de ense-
flanza privada,; el personal de servicio domséstico y los maestres v ca-
tedrdticos de la ensefianza primaria y normal media, profesional y
de idiomas de la Reptiblica, que dependen del Ministerio de Educa-
cion y Culto.

Igualmente, estdn incluidos en el régimen los catedraticos umi-
versifarios de Instituciones publicas y privadas.

Existe el seguro optativo en los riesgos de accidentes, enferme-
dad y maternidad para el trabajador independiente y se exceptian
de esta disposicidén a los funcionarios v empleados de la Administra-
civn Central; los empleados de los bancos privados y oficiales de la
Republica; los miembros de las Fuerzas Armadas y Policiales, y los
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trabajadores del Ferrocarril “Carlos Antonio Lopez” dque se hallaren
afiliados a su respectiva Caja de Seguro Social, a la fecha de la pro-
mulgacion de la Ley.

Por otra parte también se incluyen en el régimen del! seguro so-
cial a los mutilados o lesionados de la guerra del Chaco.

En Argentina el régimen de prevision social implica una amplia
proteccién en lo relativo a profesiones asalariadas o no asalariadas,
servidores publicos, profesiones liberales, trabajadores independien-
tes, trabajadores del mar y poblacién agricola.

La Caja de los Trabajadores que prestan servicios con relacién
de dependencia laboral, comprende a los funcionarios publicos del
Estado y de las Municipalidades, al personal civil de las fuerzas ar-
madas, seguridad y defensa, al personal bancario oficial y privado y
de las empresas, servicios publicos, provinciales ¢ municipales, a las
personas fisicas que prestan en forma permanente, transitoria o pro-
visional, servicios remunerados en relacién de dependencia.

La Caja de Trabajadores Auténomos determina como sujetos
obligatorios de aseguramiento a las personas fisicas que por si solas,
conjunta o alternativamente con otras, asociadas o no, ejercen ha-
bitualmente algunas de las actividades que no figuran en relacién
de dependencia sean la direccién o administracion o coduccion de
cualquier empresa, organizacion, sstablecimiento o explotacidn con
fines de lucro ¢ social, comercio o civil; de profesion desempeiiada
piblica o privadamente o quien esté habilitado por el ejercicio de
profesién universitaria reglamentada; en el procedimiento y cobranzas
de seguros, ahorro y crédito y cualquier otra actividad lucrativa no
comprendida anteriormente. La afiliacién es voluntaria para los di-
rectores o miembros de consejos, de administracién, de mutualida-
des operativas y directores de sociedades anénimas y socios de ellas,
asi como los pertenecientes a comunidades religicsas.

En cuanto a la poblacién amparada en Uruguay, las Cajas de Ju-
bilaciones y Pensiones estdn individualizadas segin actividades pro-
fesionales o sectores, diversificados en una gran amplitud de oficios
o profesiones; seguin sean asalariados, independientes, del comercio,
de la industria, del transporte, de la banca, profesiones liberales, ser-
vicios domeéstico, trabajadores rurales, sector piblico y privado.

Las Cajas de Asignaciones Familiares cuentan con humerosos
gremios de la mds diversificada ocupacion, 46 en la capital y otros
tantos en el interior del pafis.
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La Legislacion de Accidentes del Trabajo abarca todos los traba-
jadores en relacion de dependencia, sean rurales o urbanos,

La Iey Orgdnica de Prevision Social de Brasil en principio cubre
obligatoriamente a todas las personas que ejerzan una profesién o ac-
tividad remunerada, sean dependientes o© independientes.

Estan excluidos los empleados de los servicios putblicos federales,
de los Estados, de los Municipios, de los miembros del Congreso, de
los Militares que tienen regimenes especiales de prevision.

Algunas reglamentaciones especificas determinan la modalided en
el aseguramiento de los trabajadores rurales, domésticos y pescadores.

A los efectos de la Ley, se consideran trabajadores rurales a toda
persona fisica que preste servicios de tal naturaleza a un empleador
mediante remuneracién de cualquier especie, al productor, propieta-
rio 0 no, que sin ser empleado trabaje en actividades rurales, indivi-
dualmente o0 en régimen de economia familiar, extendiéndose asi a
los miembros de la familia del {rabajador, dependientes econdmicos
0 que trabajen para €l en condiciones de dependencia y colaboracion.

En cuanto a las estadisticas sobre poblacion protegida en los re-
gimenes de Seguridad Social de los paises de la Cuenca del Plata, se
encuentra gue en Uruguay, las 3 Cajas que cubre el Banco de Previ-
8ién Social: Industria v Comercio, Civiles y Escolares, Trabajadores
Rurales v Domésticos, para 1972, contaban con 1.400,000 asegurados,
lo gue abarca 1a casi totalidad de las profesiones en el pais.

Por lo que respecta & las Cajas de Asignaciones Familiares, se
benefician 353,807 menores de los cuales 158,845 corresponden a Mon-
tevideo y 194,962 sl interior.

En Argentina, en 1972, las Cajas de Prevision tenian 5.5 millones
de asegurados y 1.5 millones de beneficiarios, de los cuales el 70%
eran jubilados.

En cuanto a las asignaciones familiares, la poblacion trabajadora
cubierta por las Cajas de Subsidios Familiares es mds baja comparada
con la poblacidn que trabaja en relacion de dependencia, en el c¢aso
de la Caja de la Indusfria se protege una tercera parte. En Argentina
por lo que respecta a asignaciones familiares, se cubre al personal
de comercio, estiba y empresas estatales.

En Brasil en 1972, los diferentes regimenes cubrian una pobla-
cion de 9.640,000 asegurados contribuyentes que significan un porcen-
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taje importante del total de asegurados en relacién con la poblacién
urbana economicamente activa. Asimismo, existian 26.121,468 depen
dientes (beneficiarios); 939,755 asegurados pasivos y 679,343 pensio-
nes por muerte (sobrevivientes).

En Paraguay en 1954, habia 50,700 afiliados activos, 32,118 de la
capital y 29,812 del interior. En 1959, se cubrirdn 62,933 asegurados
y un total de 144,045 beneficiarics. Para el afio de 1970, se estima
gue los cotizantes globales llegaron a 95,000 de los cuales 47,000 co-
rrespondian a la capital y 48,000 al interior, asi como que existian
144,046 beneficiarios. En relacidn al servicio doméstico, existen aproxi-
madamente 3,000 asegurados.

La Ley rige en todo el pais ¥y se ha extendido actualmente a la
capital, ciudades mds importantes y centros suburbanos, aungue to-
davia no se ha llegado & la cobertura total del pais, la poblacién eco-
némicamente activa que contribuye a los regimenes de seguridad so-
cial, se estima en 9.6%. (%)

7.2.2 Contingencias Cubiertas.

La seguridad social en el Uruguay se caracteriza por dos regimenes
bien integrados, el de pensiones y el de asignaciones familiares y por
otra parte, sistemas parciales de desocupacion y de determinada pro-
teccién en la maternidad. La atencién por enfermedad, salvo clertas
prestaciones otorgadas en los sistemas de jubilaciones y asignaciones,
estd a cargo de la salubridad pablica ¥y por medio de un gran nume-
r0 de mutualidades. La reparacion en los dafios, en el empleo, esté
a cargo del Banco de Seguros del Estado.

Las Cajas de Jubilaciones y Pensiones, cubren principalmente las
contingencias de invalidez, vejez y muerte.

Las Cajas de Asignaciones Familiares realizan una proteccion muy
amplia, puesto que no se limitan a subsidios por hijos, sino que
otorgan otras prestaciones tanto en dinero como en especie.

Asi se otorgan por concepto de asignaciones famjiliares, Subsidios
en Dinero: por hijos menores a cargo, hasta 20 afios, por hogar cons-
tituido, prenatales, por maternidad, becas de estudio, por casamiento,
por nacimiento de hijo, por fallecimiento. Asimismo las Asignaciones
Familiares Extraordinarias comprenden, servicios sociales, materno-
infantiles y colonias vacacionales infantiles y de educacion recreativa.

* Fuente: CEPAL América Latina y la Estrategia Internacional del Desarrollo, I973.

351



El sistema de prevision social argentino, al igual que en Uruguay,
tiene dos regimenes plenamente estructurados el de jubilaciones y pen-
siones y el de asighaciones familiares. Estos se relacionan entre si
en cuanto a ciertas prestaciones y a veces asumen en parte otras con-
tingencias cuya proteccion es mds limitada como la enfermedad, ma-
ternidad y desempleo. Este tltimo se establece por la legislacion la-
boral, que sefiala la reparacion del dafio en el empleo basado en la
tecria del riesgo profesional.

Las cajas de jubilaciones, tanto de los trabajadores dependientes
0 auténomos con el nombre de jubilaciones cubren la invalidez ordi-
naria y por edad avanzada y las pensiones de sobrevivientes, éstas
se otorgan en una concepcion mds amplia a las hijas solteras o viu-

das a cargo del causante, nietos y nietas, padres dependientes y her-
manos y hermanas solteras.

Las cajas que tiene a su cargo la aplicacién del régimen de asig-
naciones familiares otorgan subsidios por matrimonio, maternidad,
nacimiento de hijo, al eonyuge, por hijo, por familia numerosa, para
la escolaridad primaria, media y superior, por adopcidn, ayuda esco-
lar, primaria y vacaciones.

Como se ha expresado las contingencias de maternidad, desempleo
y enfermedad no estan configuradas como un verdadero seguro social
y se aplica al respecto las disposiciones laborales.

En el régimen general de seguridad social de Brasil; se otorgan
prestaciones de: Asignacion de maternidad, Indemnizacién por enfer-
medad, Pensiones de invalidez, vejez y scbrevivientes, Indemnizacio-
nes por accidentes de trabajo y enfermedades profesionales, Compen-
sacién por desempleo, Asighaciones Familiares y Servicios Sociales.

En el régimen rural se otorgan prestaciones de: Jubilacién por

vejez, invalidez, Auxilio de funeral, Servicios de salud y Servicios
sociales.

En Paraguay. El Seguro Social de acuerdo con los términos de
la Ley, cubre los riesgos de enfermedad no profesional, maternidad,

accidentes del trabajo, enfermedades profesionales, invalidez, vejez ¥y
muerte. :

Este régimen fue el segundo en América Latina que incluyd en
un sistema general la rama de riesgo profesional desde el mmomento
en que fue creada la Institucidn, en 1243.
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El Codigo del Trabajo, como se ha citado anteriormente,.con-
tiene normas’ relativas a indemnizaciones por desempleo y garantias
de empleo y asignaciones familiares. .

En lo que respecta a servicios sociales el Instifuto de Previsién
Social cuenta con una seccion de Servicios Sociales Profesionales que
tiene a su cargo la ayuda a los asegurados para la obiencidon de los
beneficios que determina la Ley, realizando ademads una accién de edu-
cacion y divulgacién de los principios del Seguro Social, asi como ca-
pacitando al trabajador rural individualmente y en grupo para la
mejor armonia familiar y con la comunidad. También se realizan
programas de consfruccion de viviendas obreras, guarderias infan-
tiles y clubes de madres.

7.2.3. Prestaciones segun contingencias.

En Argentina se concede la jubilacién ordinaria para los trabajadores
con relacién de dependencia laboral, que hayan cumplido 60 afios de
edad los hombres y 55 las mujeres ¥y que acrediten 30 afos de ser-
vicios.

La cuantia mensual del la jubilacién ordinaria y por invalidez equi-
vale al 70% de su remuneracion acreditada, mds un incremento del
1% por cada afio de servicios que exceda al minimo necesario.

Los trabajadores independientes, tienen derecho a esta jubilacién
ordinaria cuando acreditan haber cumplido 65 afios de edad los hom-
bres y 60 las mujeres. Cuando se computan sucesivamente servicios
autonomos y dependientes, se hacen cilculos proporcionales pa:ra de-
terminar la cuantia. -

La jubilacion por edad avanzada se otorga a los trabajadores en
relacion de dependencia que hayan cumplido 65 anos de edad, sean
hombres o mujeres, y 10 afios de cotizacion. La cuantia mensual de
jubilacién por edad avanzada es del 50% de la remuneracion: actua-
lizada, incrementada con el 1% por cada ano de servicios que: exce-
dan de 10. Los frabajadores autonomos reciben esta Jub11a01on al
cumplir 70 afios de edad y 10 de servicios.

En lo referente a jubilacién por invalidez, ésta se otorga cual-
guiera gue fuere la edad y antigiiedad en el trabajo, a los asegurados
con relacién de dependencia laboral o independientes que se incapa-
citen fisica o mentalmente en forma total para el desempefio de
cualquier actividad compatible con sus aptitudes. La invalidez que
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produzca. en la capacidad laboral ung disminucidn del 66% o mas se
considera ¢ total; Cuando la invalidez “total no fuera permanente, al
invdlido se le otorgard atencion médica curativa rehabilitadora. La
pension de invalidez es igual a la pensién de jubilacion ordinaria de
‘7,0%’ as 1% de 1ncremerto anual por exceso de cot1zac1ones

En: Ios regimenes de trabaJadores 1ndepend1entes 0 con. relamon
de dependencia laboral, tienen derecho a la pensién de sobrevivientes
la. viuda o viudo incapacitado, los hijos e hijas solteros hasta 18 afos,
las.:hijas solteras que hubieren convivido con . el pensionado en for-
ma:habitual v c¢ontinua durante los 10 aflos anteriores al deeeso ¥y
quésen:ese momento tuvieran 50 afios .y ‘se encontraran a su cargo
v no trabajaran ni tuvieran beneficio proveniente de la Seguridad So-
cial. Los hijos y las hijas divorciados 0 separados y ademdas incapa-
citados para el trabajo, las viudas y viudos ‘que no hayan contraido
nuevas nupcias, huérfancs de padre y madre a cargo del asegurado
#la fecha del deceso hasta los 18 afios de edad. Los padres depen-
dientes del asegurado y sin ingresos. y los hérmanos y hermanas po-
liticas, huérfanos de padre v a cargo del pensionado hasta los 18
afios.

s La mitad del monto de la penhsiéh corresponde a la viuda y el
resto 'se reparte entre los diferentes beneficiarios por partes iguales.

La pensién de los sobrevivientes es equivalente al 75% del be-
neficio'gue gozaba o le hubiere corre5por~d1do al pensionado, éste se
puede aumentar en algunos casos.

- Los montos de los benef1c1os son mdéviles vy se efectia una re-
valorizacion mediante coeficientes. Las jubilaciones y pensiones no
pueden ser menores de una cuantia que se fija periédicamente, ade-
mds ‘existe incompatibilidad entre el goce de la pension y el desempe
fio" de una actividad lucrativa.

Por lo tanto, la Jub11ac1én por invalidez y la pen516n a los sobre-
V1v1entes son iguales en los dos regimenes. En general los dos regi-
menes. sélo se diferencian en la edad requerida qgue es mayor en el
sistema de 10s trabajadores independientes.

En Uruguay, las Cajas de Jubilaciones y Pensmnes cubren los
rlesgos de vejez, invalidez y muerte ¥y no obstante de presentar una
gran’ variedad de prestaciones, de acuerdo con las diversas contin-
genc;ms, la concesion de éstas se realiza en los siguientes términos:

Para el retiro por vejez, la edad requerida oscila entre los 50 y
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60 afios para los varones y entre 50 y 55 afios para las mujeres, con
30 anos de cotizacion, aunque puede obtenerse el beneficio reducido
con un minimo de 10 afios para edades que oscilan entre los 60 ¥y
65 aflos para los hombres y 55 y 60 para las mujeres.

Existen marcadas diferencias entre los distintos regimenes en lo
relativo a pensiones de sobrevivientes y varian del 50% al 75% de lo
que habria correspondido al asegurado en caso de jubilarse y en re-
lacién con el ndmero de beneficiarios.

La cuantia de ia Jubllacmn por vejez, varia 1ncrementandose por
cada afio de trabajo.

Existe también un régimen de movilidad de pension ¥y ademas
se entrega cierta suma por concepto de aguinaldo.

En Brasil en el régimen general para tener derecho a la presta-
cién econdmica, es necesario cotizar un minimo de 12 meses. Para
el otorgamiento de una pension de vejez o de una pensién de ser-
vicios prolongados, este requisito se extiende a 60 meses. En caso
de enfermedades graves si el asegurado no ha cumplido con las con-
diciones requeridas, conserva los derechos durante 12 meses prorro-
gables a 24 meses y ain a 36.

Las prestaciones son calculadas en relacion al salario base de
prestacion, es decir la mitad del promedio del salario sujeto a co-
tizacidén en los 12 ¢ 36 ultimos meses.

Para fines de la previsién social, sélo se toman en cuenta las
remuneraciones gue no son 10 veces superiores al salario minimo mas
elevado en 1a region del pais. Las pensiones y asighaciones no po-
dran ser inferiores al 35% del salario minimo.

Las jubilaciones de vejez, se conceden al asegurado que cumple
65 afios o mas de edad si es hombre y 60 afics si es mujer.

Las pensiones de vejez, 0 de servicios prolongados permiten que
el trabajador que las recibe pueda trabajar, inclusive en la misma
empresa en donde laboraba, sin perder el derecho a las prestaciones
vy sin reduccion de ellas. Cuando el trabajador deja de estar asegu-
rado, se entrega a ¢él y si falleciera a sus deudos, una suma calcu-

lada sobre la base de las cotizaciones pagadas después de su retor-
no al trabajo.
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Asignaciones Familiares

En cuanto a las asignaciones familiares, en Argentina el personal pro-
tegido por las Cajas de Subsidios Familiares gozan de varios tipos
de subsidios: por matrimonio, maternidad, nacimiento de hijos, por
adopcion, por conyuge, por hijo, por familia numerosa, por escolari-
dad primaria, media y superior, ayuda escolar primaria y una asig-
nacion anual complementaria por vacaciones.

El subsidio consiste en el pago de una sola suma en las asigna-
ciones por matrimonio, nacimiento de hijos y adopcidn.

Las asignaciones por cényuge, hijo, familia numerosa y escola-
ridad se pagan mensualmente hasta que el hijo cumple 15 afios o
18 si estudia y sin limite de edad si €l estd incapacitado.

Para otorgarse la asignacion por familia numerosa, se requiere
que el trabajador tenga por lo menos 3 hijos menores de 21 afios
o0 incapacitados, consistiendo ésta en una suma mensual por cada
hijo.

Para estimar la asighacion anual complementariag de vacaciones,
se duplica la cantidad en dinero que el trabajador recibia en el mes
de enero por concepto de asignaciones familiares.

En Brasil, aunque las asignaciones familiares no son parte inte-
gral de la seguridad social, son administradas por el Instituto Na-
cional de Prevision Social a través de un financiamiento de 4.3% de
los salarios de cotizacion, pagado por la empresa. La asignacién es
del 5% del salario minimo regional y se otorga por cada hijo menor
de 14 anos y sin limite de edad si éste es invalido. Tienen derecho
los hijos de los pensionados por invalidez o vejez. Estos beneficios
fueron establecidos por la Ley de 10 de diciembre de 1966.

En Uruguay todos los trabajadores, tanto urbanos como rurales,
publicos o privados, tienen prestaciones por cargas de familia. Las
asighaciones familiares son en dinero y en especie y las primeras se
otorgan a través de subsidios en determinada cantidad, segun el ni-
mero de hijos menores a cargo, hasta los 14 6 20 afios si estudian;
existen asignaciones familiares: por hogar constituido, por tener hi-
jos estudiando hasta el 4?, afio de primaria; por maternidad, por pre-
natal y por becas de estudio. Se entrega también cierta suma por ca-
samiento, nacimiento del hijc, fallecimiento y ayuda familiar extra-
ordinaria.
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En cuanto a prestaciones en especie, existen centros de atencion
materno-infantil y guarderias, tantc en la capital del pais comp en
el interior; particularmente para los hijos prematuros y anormales
también existen asignaciones familiares.

Riesgos del Trabajo

En cuanto a los accidentes del trabajo, en Argeniina se determina
que la responsabilidad estd a cargo del patrén cuando los riesgos
han ocurrido en el lugar del trabajo o en el trayecto del domicilio
a este, siempre que la incapacidad exceda de 4 dias. Los patrones
pueden liberarse de esta responsabilidad, asegurandose en compafias
de seguros.

Asimismo, existe un fondo de garania destinado a pagar la in-
demnizacion en caso de insolvencia del empleador responsable. El
régimen es obligatorio para fodos los empleadores, los cuales deben
también hacerse cargo de los gastos de asistencia médica v farma-
céutica, asi como los gastos del sepelio, en caso de un siniestro.

Se determina al respecto una cuantia mixima de la indemniza-
cion por accidente gue ocasione la muerte ¢ la incapacidad perma-
nente, mas un incremento, cuando el incapacitado necesita la asisfen-
cia permanente de otra persona. La Ley sefiala el monte del subsidio
por incapacidad tempocral, que puede aumentarse bajo ciertas condi-
ciones v pasado un afjo la incapacidad se considera permanente.

Las enfermiedades profesionales estdn limitadas en una lista de-
cretada por el Poder Ejecutive; la elaboracidn de una tabla restrin-
gida ha influido en la jurisprudencia y en la tesis llamada “enferme-
dad-accidente”. También se han considerado padecimientos que pro-
vienen del trabajo o que éste los agrava; lo gue ha determinado que
en dicha lista haya ido en aumento gradual el namero de enferme-
dades comprendidas, admitiéndose actualmente aiin las derivadas de
las substancias radioactivas.

En Uruguay, el Banco de Seguros del Estado protege en la rama
de accidentes del trabajo y enfermedades profesionales para los tra-
bajadores dependientes de un contrato laboral. A cargo del Banco
estd el Hospital Traumatoldgico. La aportacién al Banco es obliga-
toria para las empresas v se otorgan prestaciones médicas y en dine-
ro en los casos de orfandad ocasionada por el accidente y se cubre
a los trabajadores rurales, con una contribucion financiera de la Caja
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Rural. Los subsidios varian del 50" del sueldo en caso de incapacidad
temporal hasta de 30 dias y de los 2/3 con posterioridad. En caso de
muerte, se otorga pension vitalicia del 30% del salario anual, a Ia
conyuge e hijos menores de 16 afios, sin limite de edad, si éstos son
invdlidos; y una ayuda para funeral, consistente en determinada can-
tidad en dinero. La prima sobre el seguro de accidentes es del 5%
del salario de los trabajadores y estd a cargo del patron.

En Brasil, aunque pertenece al régimen de prevision social, este
seguro tiene sus propias disposiciones, como la Ley de 14 de septiem-
bre de 1967. Las prestaciones otorgadas no estdn subordinadas a un
periodo de cotizacion y su monto es siempre igual al salario que per-
cibia el asegurado, €l dia en que ocurrid el accidente.

La afencicn médica se otorga a partir del sexto dia. El subsidio
mensual es del 92% del salario y sirve de base de cotizacidn el, dia
en que ocurrié el accidente. En caso de invalidez la pensicon es del
100% del salario v si se requiere asistencia constante se aumenta atn
mas. Los sobrevivientes reciben una suma equivalente al 100% y el
monto es independiente del mimero de beneficiarios. Las empresas
que empleen por lo menos a 20 trabajadores, estdn obligadas a re-
servar del 2 al 15% de los puestos para los asegurados invalidos. En
ciertas condiciones se otorga una swuma global Ilamada “peculio”.

En Paraguay, en materia de accidentes del trabajo, se concede un
subsidio en dinero equivalente al 75% del promedio de salarios, so-
bre los cuales cotizé el asegurado en los ultimos 4 meses. Si el ase-
gurado se incapacita para trabajar por mas de 3 dias, el subsidio
se iniciard a partir del primer dia de incapacidad y durara mientras
contimie la incapacidad y hasta por un plazo maximo de 52 semanas.
Este subsidio terminard a partir de la fecha en que el Instituto de-
clare la incapacidad permanente del asegurado.

En el caso de accidentes del trabajo, se tiene derecho a la con-
cesion de los aparafos de protesis necesarios, que permitan la resti-
tucién funcional préoxima a la actividad fisica normal. El Departa-
mento Meédico determinard el cuadro bdsico de medicamentos de la
Institucién,

La prestacion médica se otorgard tlinicamente mediante las uni-
dades médicas y puestos sanitarios directos del Instituto o en los
establecimientos prtblicos y privados, previa la debida autorizacitn.

El costo del traslado del lugar de origen del asegurado a la uni-
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dad medica 0 viceverss,.serd por su cuenta y sélo se hard-cargo el
Instituto_de_sus gastos cuando este traslado. se haya efectuado:: poT
orden expresa de la Direccién del Departamento Médico. . ...wv = | =

.. El examen de salud de los asegurados es obligatorio, recomen-
ddndose que-sea sistemdtico, ddndose preferencia a .la. deteecion:de
1a tuberculosis, la lepra, las afecciones cardiovasculares, la, sifilis, las
enfermedades nerviosas y las enfermedades profesionales, con, ;mira_;s
a Su mds oportuno tratamiento. En. caso de embarazo o partos pa-
toldgicos, la atencién del riesgo corresponde al seguro de enfermedad.

El Instituto, por siis 6rganos correspondientes, adoptars todas las
medidas tendientes 4 prevenir los accidentes, mediante el ordehamien-
to de medidas de higiene y seguridad necesarias; la falta dé eéumpli-
miento de estas disposiciones por parte del empleador, sets: conside-
rada como negligencia o culpa grave y lo harg acreedor a las sancm-
nes correspondientes. RN

. Tendrdn derecho a la atencion meédica la esposa:del asegurado
o la concubma y los hijos solteros hasta los 16 afios, s1empre que
stos famlhares dependan econdnucamente del asegurado. Gy Ee e

Por otra parte, se revalorizan y actualizan los subsidios por per—
dida del poder' adquisitivo, conforme a un anilisis actuarials del es-
tado financiero del régimen. El porcentaje de revalorizacién se-fijard
en funcién de los recursos disponibles, cuidando que dicha _revalori-
zacién no afecte el equilibrio financiero del Instituto.. Las pensmnes
que fueron concedidas a partir de la promulgacién de la uiltlma Ley,
seran actualizadas en sus montos, conforme a las var1aclones de 54-
larios que se establezcan por disposicion legal '

En caso de enfermedad no profesional o accidente que no sea de
trabajo, el asegurado tiene derecho, mientras esté sometido a_ trata-
mientos médicos y que sufra incapacidad para el trabajo, a un sub-
sidio en dineroc a partir del cuarto dia de incapacidad, que -durars
mientras ésta subsista v que equivale al 50% del promedio de salarios,
sobre los cuales cotizé el asegurado en los dltimos cuatro rneses an-
teriores al comienzo de la incapacidad.

£l asegurado y los familiares que vivan con él y estén a su-cargo,
recibiran la mitad del valor del subsidio que indica el pdrrafo.:ante-
rior, mientras éste permanezca hospitalizado por cuenta del Instituto.

No se otorgarin los subsidios al asegurado que tenga menos de
seis semanas de cuotas correspondientes a trabajo efectivo, :dentro
de los ultimos cuafro meses.. : , R
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Si el empleador estuviere al corriente en el pago de las cuotas,
el trabajador asegurado dependiente de este patrén, tendra derecho
a las prestaciones antes sefialadas.

En Brasil, en el régimen rural, en caso de enfermedad, a partir
del tercer dia de interrupcion del trabajo, asi como en casos de in-
validez 0 de vejez, se otorga una indemnizacién del 70% del salario
minimo regional y dos meses de cicha suma para ayuda del funeral.
La pensién de sobrevivientes es igual al régimen general. La edad
para tener derecho a la pensién de vejez es de 65 afios. La atencidn
médica es proporcionada por el FUNRURAL, el cual otorga una asis-
tencia hospitalaria en establecimientos sanitarios situados en las pe-
quenias localidades donde pueden recibir los servicios el trabajador
rural y sus dependientes.

Maternidad

En lo referente a las prestaciones de maternidad, en Paraguay, las
aseguradas recibirdn un subsidio, que se determinard en la misma
forma que el de enfermedad, perc no se reducird a la mitad durante
la permanencia en sanatorios. El subsidio durari tres semanas ante-
riores a la fecha probable del parto y seis posteriores al alumbra-
miento.

Para que la asegurada cbtenga el subsidic por maternidad, es
preciso que esté al corriente en el pagoe de sus cuotas y tenga como
minimo cuatre meses de cotizacion y seis semanas de cuotas corres-
pondientes a trabajos efectivos en el curso de los citados meses.

La asegurada recibird, ademds, provision de leche para su hijo,
cuando no lo pueda amamantar por incapacidad comprobada por me-
dico y como mdximo durante los ccho meses siguientes al parto.

En Brasil, la prestacicn de maternidad se otorga después de do-
ce meses de cotizacidn y es equivalente al salaric minimo del lugar
en que se trabaje. No se especifica el plazo pre y postparto y se
concede a la asegurada y a la esposa del asegurado.

En Uruguay, los subsidios por maternidad requieren de trece se-
manas de cotizacién en los meses que preceden al parto y consisten
en un subsidio de las 2/3 partes del salario base, durante las 6 semanas
gue preceden y sigue al parto.

En Argentina, las legislaciones de asighaciones familiares institu-
yen la asignacion por maternidad, al que tiene derecho toda mujer
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que trabaja en relacién de dependencia y acredite una antigiiedad mi-
nima y continua de diez meses, percibiendo una suma igual al sueldo
0 salario que se devengue durante cuarenta y cinco dias antes y cua-
renta y cinco dias despuéds del parto. Pudiendo reducirse a cuarenta
dias el descanso pre-parto y prolongarse el post-parto a cincuenta
dias. La asignacién por maternidad se complementa con el subsidio
por nacimiento de hijos, con cargo al régimen de asignaciones fami-
liares.

Desempleo

En Uruguay, el régimen de la Caja de Jubilaciones y Pensiones de la
Industria y del Comercio dispone: la “creacion, con caricter obliga-
torio del seguro de paro que estd administrado por esta Caja y a la
cual contribuyen los obreros y los patrones, cuyas actividades son
reguladas por ella”. El director de la Caja de Jubilaciones y Pensio-
nes de la Industria y del Comercio, estara asistido por una Comision
Paritaria.

El seguro de paro cubre el riesgo de desempleo para tener de-
recho a las prestaciones, deberd haberse cotizado durante seis meses
en los dos afios anteriores a la falta de empleo. La indemnizacion es
equivalente al imporfe gue corresponde a doce jornales, con un Su-
plemento del 20% si se estuviera casado o con dependientes a cargo.
La indemnizacion serda entregada hasta un midximo de ciento ochenta
dias, por cada periodo de cotizacién. Si se comprueba gue no se hace
el uso debido de la prestacién, ésta podra retirarse o abonarla a los
familiares.

La aportacion es del 1% correspondiente al patrén y al obrero,
respectivamente, y se financia también con el 50% sobre la venta de
billetes de loteria. El subsidio es del 50% de la ganancia, por sesen-
ta dias, previa cotizacién de seis meses.

Existe una prestacion por desocupacion parcial; cuando no se
percibe la ganancia habitual, el monto se fija de acuerdo con la re-
duccidn del salario. Igualmente se concede un subsidio por despido,
si se tienen diez afios de actividad y no se han cumplido los 40 afios
de edad. )

El Fondo, de acuerdo con el Ministerio de Trabajo, organiza cur-
sos de recuperacién o de preparacién profesional. Ademsds, la Caja
Imparte cursos de perfeccionamiento o preparacion profesional y po-
see una bolsa de trabajo.
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Existen regimenes especiales menos. ventajosos para. determinas
dos gremios a cargo de las respectivas Cajas de Jubilaciones, en don-
de se establece un Fondo de Compensacion por Desocupacion..

En Paraguay, para los efectos de las-prestaciones por enfermedad,
se considerard con derechos vigentes al asegurado que hubiera deja:
do de contribuir, por encontrarse en cesant1a 1nvoluntar1a hasta por
un Ilapso de dos meses. :

En Brasil existe una forma especial del seguro de desempleo: tie-
nen derecho a un subsidio los asegurados que hayan trabajado por
lo menos ciento veinte dias en la misma empresa y esta asignacion
es equivalente a 1a mitad del salaric minimo durante tres meses, pa-:
gada a partir del mes siguiente del desempleo.

7.3 Fmanmammnto y Distribucién de Cargas.

En Brasil el régimen general de la prevision somal es cublerto por 1as
cotizaciones de los asegurados, de las empresas y por una contribu-
cion del Estado. La cotizacion del trabajador es del 8% del salario,
y 8% de los empresarios. Los trabajadores independientes pagan una
cotizacién fijada de acuerdo con el salario base, sefialado por el De-
partamento Nacional de Previsién, sin contribucién empresarial. La
aportacion estatal proviene de los impuestos denominados cuotas de
prevision, asi como por aportaciones de la loteria y de apuestas en
los juegos. "

En cuanto al régimen de accidentes, éste estd a cargo de las em-
presas, no participando en el financiamiento ni los asegurados ni el
gobierno y su costo es cubiertc por una cotizacion ascendente del 0.40
al 0.80% del importe total del salario de cotizacion. De acuerdo con
la naturaleza de la empresa y su grado de riesgo se determina una
cotizacion adicional.

FEn el régimen de los empleados domésticos, se sefiala una con-
tribucién igual al régimen general, consistente en 8% del salario que
paga el empleador y otro 8% el doméstico.

Las asignaciones familiares son administradas por el Instituto Na-
cional de Prevision Social que a través de un fondo especial se esta-
blecieron las cotizacicnes empresariales que son del 4.3% de los
salarios y el pago se hace en la base del 5% del salario minimo re-
gional, por cada menor a cargo.

En cuanto al régimen rural, el financiamiento del programa esta
asegurado por las cotizaciones de los trabajadores del 4 al 6% del
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salario minimo regional: el monto de la contribucion de las empresas
equivale al de los trabajadores, més el 2% del salario minimo regional,
para cubrir las prestaciones de accidentes del trabajo.

El FUNRURAL estd financiado por una cotizacion del 1% sobre
el valor comercial de los productos agricolas, pagada por el productor
y recogida directamente por €l, cuando él mismo procesa sus produc-
tos, o bien por su comprador o consignatario.

Los aportes y contribuciones del Régimen de Jubilaciones para
trabajadores dependientes de un patrén, se financian con aportes de
los afiliados, contribuciones a cargo de los empleadores, intereses y
recargos, rentas provenientes de inversién, donaciones, legados y otros
ingresos.

En Argentina, a partir de 1970, se establecié un régimen gradual
de unificacién de los aportes y contribuciones, para ascender en el
afio de 1973 el 5% de los salarios de los trabajadores y el 15% del
mismo, como contribucion del patrén; el aporte del empleador se
aumentsé en un 2% en €l caso de que el {rabajador realice tareas ca-
lificadas como riesgosas, insalubres o0 que produzcan envejecimiento
prematurc.

E]l Régimen Jubilatorio Auténomo se financia con el aporte ex-
clusivo de los afiliados, equivalente al 10% mensual de los montos
asignados a cada una de las catorce categorias establecidas.

Todos los regimenes de asignaciones familiares se financian me-
diante la contribucion tunica del empleador, equivalente al 10 6 12%
de todos los salarios que abonan a su personal hasta una remune-
racion mdxima convenida. La prestacién de maternidad esta a cargo
de estos mismos regimenes.

Los regimenes de enfermedad se financian con aportaciones del
empleador y por la contribucidn de los interesados en las asociaciones
mutualistas y, los regimenes de desempleo cuentan con las contribu-
ciones del empleador, equivalente al 4% de las retribuciones pagadas
a sus trabajadores.

En las obras sociales la cotizacidn estd a cargo de los empleadores
y de los trabajadores y equivale al 2 y al 1% de los salarios respecti-
vos: el aporte del trabajador se eleva al 2% cuando tiene cargas de
familia,

Las Cajas de Jubilaciones y Pensiones en Uruguay disponen de
un patrimonio propio, basado en un financiamiento cuya fuente prin-
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cipal es la aportacién de trabajadores y patrenes, que oscila entre el
12 y 20%, el 9 y 21% y el 16 y el 18%, completdndose los fondos
con algunes impuestos recaudados mediante timbres.

Las Cajas de Asignaciones Familiares comprenden una aportacién
patronal del 8.5 al 1i%, siendo el aporte de los trabajadores el 0.5%
vy el aporte del Estado proviene de ciertos impuestos.

Las Cajas sobre enfermedad, invalidez y asistencia se financian
en todos los casos con una aportacion patronal que varia del 5 al 8%
y la de trabajadores del 3 al 4%, segiin los regimenes.

El Fondo del Seguro de Paro del régimen general de la Caja de
Jubilaciones y Pensiones de la Industria y del Comercio, se financia
con la aportacion patronal del 1%, una aportacién similar por parte
del obrero y el impuesto del 5% sobre ventas de billetes de loteria
y determinados porcentajes sobre bebidas alcohdlicas y cigarrillos.

Los regimenes rurales y domésticos tienen un financiamiento es-
pecial. La aportacion anual del empresario rural, estd en relacién con
el producto del nimero de hectireas ocupadas, de acuerdo con las
tasas que fija el Ejecutivo cada afio, tomando en cuenta las variacio-
nes del salario minimo rural.

La aportacion del trabajador rural, cualquiera que sea su califi-
cacion, ganancia, etc., tiene un monto que se fija anualmentie en su-
mas mensuales o diarias.

En cuanto al régimen domeéstico, las cotizaciones provienen del
patrén en un 5% del salario mensual y una cantidad igual por parte
del trabajador mas un impuesto de 1 al 6%, del alquiler a cargo del
arrendatario, con responsabilidad solidaria del propietaric que debe
abonarlo cuando el inmueble no esté arrendado.

En Paraguay se establece que el Consejo Superior fijara los mon-
tos que, para los efectos de determinar las cotizaciones se aplicaran
a los salarios en especie o en regalias, como también a las remune-
raciones en dinero de aquéllas labores a destajo o de otra indole en
las que sea conveniente establecer estas cantidades a causa de difi-
cultades propias del tipo de ocupacion.

En el régimen general el Instituto cuenta con los recursos prove-
nientes de la cucta mensual de los trabajadores, que es del seis por
ciento de su salario: la cuota mensual patronal, es de 12% ecalcu-
lado sobre los salarios de sus trabajadores.

Esta cuota de los empleadores serd adicionada con 2.5% calcu-
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lado sobre el salario de sus trabajadores, de cuyo porcentaje adicio-
nal, se destinard el 1.5% al Ministerio de Salud Publica y Bienestar
Social, y el 1% al Ministerio de Justicia y Trabajo. El aporte del
Estado, es del 1.5% calculado sobre el monto de los salarios sobre
los cuales cotizan las firmas patronales. La aportacién mensual de
los maestros y catedraticos de la ensefianza primaria, media, profe-
sional y de los catedrdticos universitarios de las instituciones publi-
cas y privadas, es del 5% de sus remuneraciones y la cuota mensual
del empleador del servicio doméstico es de 75 guaranies y de 150 de
su empleador.

La cuota mensual del empleador de instituciones privadas de en-
sefianza, es del 2.5% de las remuneraciones sobre las cuales cotizan
sus empleados:

La contribucion mensual del frabajador independiente, es del
8%, calculado sobre la base de 25 dias de salario minimo legal es-
tablecido.

Entre otras fuentes de ingreso se encuentran la de rentas, recar-
gos y multas aplicadas de conformidad con las disposiciones lega-
les, atenciones y servicios en los hospitales del Instituto, a personas
no aseguradas, conforme a las tarifas establecidas por el Consejo
Superior del Instituto, comisiones por servicios prestados a otras
instituciones, en su caracter de agente de retencion, Los legados y do-
naciones que se hicleren al Instituto, ¥ cualquier otro ingreso que
obtenga el Instituto.

Los gastos necesarios para cubrir el costo de los riesgos de en-
fermedad no profesionsal y de maternidad, accidentes del trabajo y
enfermedad profesional y los subsidios correspondientes, estin finan-
ciados con el 9% del monto total de los salarios sobre los cuales se
fijan las cuotas provenientes de los trabajadores, de los patronos y
del Estado.

En cuanto a inversiones de las instituciones de seguridad social,
en Paraguay, se dispone gue: las reservas del Instituto seran utilizadas
en inmuebles urbanos, en préstamos hipotecarios que, preferentemen-
te tengan por objeto la construccién, ampliacién o adquisicion de
vivienda, para los asegurados. y; en acciones de empresas industria-
les, de contribucion y bancos comerciales.

7.4 Administracion y Jurisdiccion.
En Argentina, la Secretaria de Estado de Seguridad Social es el or-
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gano que conduce y supervisa el sistema nacional de seguridad social
y administra el Fondo Compensador de Inversiones y Acumulacion.

La Comision Nacional de Previsién Social orienta y coordina ias
actividades de los organismos nacionales de prevision y actiia como
organismo administrativo de apelacion contra las resoluciones dicta-
das por las Cajas Naclonales de Prevision Social.

También existe la Direccidon General Previsional, organismo des-
centralizado, con personeria juridica y autarquia, que tiene a su car-
go, entre otras funciones: la recaudacion de todos los aportes y con-
tribuciones del Sistema Nacional de Previsidén.

Las Cajas Nacionales de PrevisiGn son los organismos que ad-
mijnistran los distintos regimenes jubilatorios nacionales y son entes
descentralizados, con personalidad juridica y autonomia financiera.

La mayoria de las Cajas de Subsidios Familiares son entidades
de derecho privado, con personeria juridica propia, mientras que otras
funcionan como secciones de algunas instituciones.

El Instituto Nacional de Obras Sociales, que actida como autori-
dad de aplicacion de la Ley de Obras Sociales, funciona como érgano
descentralizado del Ministerio de Bienestar Social y estd dirigido y
administrado por un directorio integrado por el Presidente, cinco vo-
cales representantes del Estado, tres del sector laboral y dos del sec-
tor empresarial.

La conduccién y gestion de la seguridad social se halla en manos
de varios organismos. Adema4as existen Cajas Provinciales, que aunque
de aseguramiento limitado vienen a realizar una dualidad de funcio-
nes. De aqui que haya el proyecto e realizar un sistema de seguridad
social integral y nacional.

El régimen general de Previsién Soclal estd en Brasil integrado
por o¢rganos colocados bajo el control del Ministerio del Trabajo y
Prevision Social.

Entre éstos se encuentran los Organos de Planificacidn que son
de orientacién y control como el Departamento Nacional de Previsién
Social, con un Consejo Directivo compuesto por ocho miembros, cua-
tro representantes del Estado, uno de los cuales es el Presidente, dos
de los asegurados y dos de los empresarios, elegidos por sus Confe-
deraciones respectivas y el Organo Ejecutivo que es el Instituto Na-
cional de Previsién como cuerpo auténomoe cuya autoridad la ejerce
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un Presidente nombrado por el Ejecutivo, un Director General, los
‘Secretarios Ejecutivos y el Delegado General Existen ademfis Dele-
gaciones Regionales en cada Estado.

En Uruguay la gestién de las diferentes contingencias cubiertas
estd- a cargo del érgano de administracion estatales y paraestatales. El
Ministerio del Trabajo y- Seguridad Social y el Banco rigen a las Ca-
jas de Jubilaciones y Pensiones de la Industria y del vComercio, Ci-
viles y Escolares, de trabajadores Rurales y Domsésticos. Las orga-
nizaciones -no estatales tienen una administracién auténoma, para-
estatal.” . :

“. . El Banco de Previsién Social actia bajo la dependencia del Mi-
nisterio de Trabajo y Seguridad Social, con recursos a cargo del pre-
supuesto -publico, y cuenta con un drgano superior que es el Direc-
{orio compuesto de siete mlembros cuatro elegidos por el Ejecutivo,
de los que uno Ilo presu:le y los restantes representan a los sectores
de los afiliados activos y pasivos de las empresas contribuyentes.

El Consejo Central de Asignaciones creado en 1944, estd integrado
por siete miembros con representacién del Ejecutivo y un delegado
de los traba,]adores y otros de los empleadores. Este Consejo es
una mst_ltucmn de naturaleza paraestatal en cuya direccién estian re-
presentantes del Estado, de los patrones y de los obreros. Es d6rgano
asesor del Ministerio de Trabajo y Seguridad Social y de consulta
de las Cajas de Asignaciones.

En maateria de jurisdiccion existe un doble recurso de revocacién
vy reanudacion ante el érgano del seguro y del Poder Ejecutivo, respec-
tivamente.

‘En materia de juriediccion, en Argentina se puede interponer un
recurso de reposicion ante la Caja de Previsidn y puede apelarse ante
la Comisién Nacional de Previsién, integrada por los directores de
la Caja Nacional de Prevision y el Subsecretario de Seguridad Social,
v cabe la apelacién ante la Camara Nacional de Apelacién del Trabajo,
con una ultima instancia ante Ila Corte Suprema de Justicia de la
Nacion,

En Brasil, el Consejo de Apelacién es el drgano superior de la
Prevision Social y esta compuesto de diez y siete miembros que ejer-
cen el mandato por dos afios, nueve representantes del Estado nom-
brados por el Presidente de la Republica, uno de los cuales ejerce
la presidencia, cuatro de los asegurados y cuatro de. las empresas.
Los representantes del Estado deben ser escogidos entre los funcio-
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narios de la Prevision Social con mds de 10 afios de servicios y co-
nocimmientos profundos de la seguridad social. En cada Delegacion
Regional Estatal hay una Comisién de Apelacion de la Prevision So-
cial.

Las apelaciones contra las decisiones del INPS, relativas a pres-
taciones, cotizaciones y ofras cuestiones propias de los derechoha-
bientes v de las empresas, deben ser presentadas ante las Comisio-
nes de Apelaciones de la Prevision Social, de cuya decision se puede
apelar al Consejo Nacional de Apelacidn de la Previsiom Social, El
Ministerio de Trabajo y Previsién Social puede revisar ex-oficio las
decisiones tomadas por los drganos y autoridades del Régimen de
Prevision Social.

En cuanto al régimen rural, el Fondo de Asistencia al Trahajador
Rural (FUNRURAL) estd directamente subordinado al Ministerio de
Trabajo y Prevision Social, poseyendo personalidad juridica de natu-
raleza auténoma, con sede en la capital de la Republica y en las ca-
pitales de Estado. Tiene un Consejo Directivo presidido por el Mi-
nisterio de Trabajo y Previsiéon Social 0 un representante de él, es-
tando integrado por los representantes del Ministerio de Agricultura,
del Minijsterio de Salud y del Presidente del INPS y de cada una de
las Confederaciones representativas de los sectores econdmicos y

laborales agrarios.

El Instituto de Previsién Social de Paraguay, es un ente auféno-
mo con personalidad juridica y patrimonic propios que se rige por
las leyes respectivas, los decretos del poder ejecutivo y los reglamen-
tos que dicte la propia Institucién. Las relaciones con el poder eje-
cutivo son mantenidas a través del Ministerio de Salud Priblica.

La direccidén, gobierno y administracion superior del Instituto se
halla a cargo de un Consejo Superior y de un Director General, Pre-
sidente de dicho Consejo. El Ministerio de Hacienda fiscaliza €l movi-
miento financiero del Instituto,

El Consejo Superior se constifuye por el Director General y Presi-
dente del Consejo y seis Consejeros, un representante del Ministe-
rio de Salud Publica, un representante del Ministerio de Justicia y
Trabajo, dos de los patrones empleadores y dos de los asegurados.
£l Consejo Superior del Institutc resuelve las apelaciones de los
asegurados y empleadores contra las decisiones aphcadas por el Di-
rector General.
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En Paraguay no existe una jurisdiccion especial para el seguro
social. Las controversias entre patrono y trabajadores o entre éstos
y el Instituto se tramitan por la via judicial ordinaria.

En Bragil, el Consejo de Apelacién de la Prevision Social, érgano
superior de la Prevision Social, estd compuesto de diecisiete miem-
bros; nueve representantes del Estado, uno de los cuales ejerce la
presidencia; cuatro de los asegurados v cuatro de las empresas.

Las apelaciones confra lag decisiones del Instifuto Nacional de
Prevision Social, relativas a prestaciones, cotizaciones y otras cues-
tiones propias de los derechohabientes vy de las empresas, deben ser
presentadas ante las Comisiones de Apelaciones de la Prevision So-
cial, cuya decision se puede apelar ante el Consejo Nacional de Ape-
lacidn de la Prevision Social. El Ministerio de Trabajo y Prevision
Social puede revisar ex-oficio lag decisioches tomadas por los Orga-
nos y autoridades del Régimen de Previsién Social.

Por otra parte, en Brasil existe una Procuraduria de Justicia del
Trabajo y otra de Prevision Social.

La Procuraduria de Previsién Social, se compone de un Procu-
rador General y varios Procuradores v su competencia es la de cono-
cer y resolver, en los procesos que deberdn estar sujefos a la deci-
si6n del Consejo del Trabajo, en las solicitudes de revisién de las
decisiones del mismo Consejo, actuar en las sesiones del Consejo y
solicitar las requisiciones y diligencias due juzgue convenientes, y opi-
nar en los procesos sujetos a la deliberacién del Consejo Superior
de Prevision Social.

El Proceso de la Justicia de Trabajo que tiene a su cargo las
decisiones individuales y colectivas de las inconformidades en que
conozca, estardn siempre sujetas a conciliacidén.

Los Procesos y Tribunales del Trabajo velardn por la resolucion
rapida de las causas. Los actos y términos procesales podran ser
realizados por escrito. La jurisdiccidn de los conflictos, es la siguien-
te: Juntas de Conciliacién y Juzgamiento, Consejos Regionales del
Trabajo, Tribunales de Trabajo y Camaras del Consejo Nacional del
Trabajo.
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Anexo k1

CONSTITUCIONES

Pais

ARGENTINA |Reforma de 1957. Declaraciones, Derechos y Garantias. Articulo 14: El Estado otorgara los benefi-

cios de la seguridad social, que tendra caricter de integral e irrenunciable, En especial, la ley es-
tablecera: el seguro social cobligatorio, que estara a cargo de entidades nacionales o provinciales
con autonomia financiera y econémica, administr adas por los interesados con participaciéon del Es-
tado, sin que pueda existir superposicion de aportes; jubilaciones y pensiones moviles; la protec-
cion integral de la familia: la defensa del bien de familia; la compensacién econtdmica familiar y el
acceso a una vivienda digna. Atribuciones del Congreso. Articulo 57 Frac. 11. Dictar los Codigos
Civil, Comercial, Penal, de Mineria y del Trabajo y Seguridad Social.

BRASIL (Promulgada en 1967. Del Orden Econémico y Social. Articulo 158: La Constitucién asegura a los
Ifrabajadores los siguientes derechos, ademéis de otros que, en los términos de la Ley, tiendan a
mejorar su condicion social: Fraccion XVI prevision social, mediante contribucién de la Unidn del

empleador y del empleado, para el seguro de desempleo, proteccién de la maternidad y en los ca-

sos de enfermedad, vejez, invalidez y muerte.

PARAGUAY Dictada en 1967. Derechos de los Trabajadores. Articulo 108: La Ley estableceri para los trabaja-
dores dependientes de cualquier rame que fueran, y su familia, el régimen general de la seguridad
social, y regulari su campo de aplicacién, su extension y los beneficios comprendidos. Determina-
ra igualmente el régimen de la asistencia social y el de jubilaciones y pensiones para los mismos.

URUGUAY

Sancionada en 1966. De los Entes Auténomos y de los Servicios Desceniralizados. Articulo 195:
Créase el Banco de Previsién Social, con carieter te serviclo auténomo, con el cometido de coor-
dinar los servicios estatales de Previsién Social y organizar la seguridad social, ajustandose den-
tro de las normas que establecerd la Ley que dehbera dictarse en el plazo de un afio.

FUENTE: Constituciones Nacionales.



CAMPO DE APLICACION Anexo I-2
Asegurados
Pais, Institucién y Legislacién Contingencias Cubiertas _Poblacién Amparada | _cotizantes
ARGENTINA
i jubi i i Vejez-Invalidez-Muerte. Toda la poblacién tra- | 9.798,000
Regimenes jubilatories nacionales ] bajacora Sean perso. (1972)

Caja Nacional de Previsién de la Indus-
tria, Comercio y Actividades Civileg.

sonal del Estado y Servicios Publicos.
Caja Nacional de Previsién para Traba-
jadores Autdénomos.

Ley de 1968. Régimen Jubilatorio para

: Ca]a Nacional de Previsidon para el Per- -

Trabajadores en relacion de dependen-

cia.

Ley de 1968. Régimen Jubilatorio para
Trabajadores Auténomos.

Decreto de 1968. Reglamenta ambas Le-
yes.

Régimen de Asignaciones Familiares
Cajas de Subsidios Familiares: Emplea
dos de Comercio-Personal de la Indus-
tria-Personal de la Estiba-Personal de las
Empresas Estatales.

Ley de 1968.

Obras Sociales
Instituto Nacional de Obras Sociales (1)
Ley de 1970

Accidentes del Trabajo

L

Ley inicial de 1915 reformada postermr-

mente.

Fondo de Garantia (Ministerio de Bien-
estar Social),

Desempleo

Fondo de Desempleo.
Ley de 1967.

Asignacién por: matrimonio-ma-
ternidad-nacimiento de hijo-cén-
yuge-hijo-familia numerosa-esco-
laridad primaria, media y supe-
rior-adopcién-ayuda escolar pri-
maria-vacaciones.

Coordinacién y Planificacién de
las Obras Sociales, Estatales, de
Administracién mixta o de Aso:
ciaciones profesionales, especial-
mente en el campo de la salud.

Accidentes del Trabajo v Enfer-
medades profesionales. ‘

Retiro o despido en el empleo.

nas que prestan servi-
cios en relacion de
dependencia, piblicos
oprivados, ¢ por
cuenta propia, inclu-
sive profesionales li-
berales.

Trabajadores en las
actividades compren-
didas en el ambito
de las Cajas de Sub-
sidios Familiares.

Todo personal en re-
lacién de dependen-
cia y su grupo fami-
liar primario.

Trabajadores en re-
lacion de dependen-
cia puablicos y priva-
dos.

Trabajadores de 1la
industria de Ia cons-
truceion.

1)

Ademas existe el Instituto Nacional de Serviclos

Actividades Rurales ¥ Afines.

Sociales para Jubilados y Pensionados y el Instituto de Servicios

Sociales para las



Anexo I-3

l

Pais, Institucién y Legislacion

Contingencias Cubiertas

BRASIL ¢

Ley Orgéanica de Previsién Social, 1960.
Instituto de Previsiébn Social. Decreto-
Ley de 1966.

Prevision Social Rural

1Fondo de Asistencia gl Trabajador Ru-

ral, (?)

Decreto-Ley de 1960 complementado por
Ley de 1971.

PARAGUAY
Instituto de Previsién Social.
Ley de 1943 actualizada en 1973.

URUGUAY

Régimen de Jubilaciones y Pensiones
Disposiciones legales seglin regimenss
profesionales de 1919 a 1954.

Enfermedad-Maternidad - Invali-
dez-Vejez - Muerte - Accidentes
del Trabajo v Enfermedades Pro-
fesionales-Servicios Sociales.

Jubilaciones por vejez, invalidez,
pension, auxilio de fyneral, ser-
vicio de salud y servicio social.

" Poblacién Ampara a

Toda persona que
ejerza un empleo o ac-
tividad remunerada.
Excluidos los servido-
res civiles y militares
de la unién. Regime-
nes especiales de los
trabajadores rurales,
pescadores v emplea-
dos domésticos.

Toda persona fisica
que preste servicios
de naturaleza rural a
un empleador v todo
productor propietario
o no, que trabaje en
una actividad rural.

Asegurados

cotizantes

9.640,600
(1972)

Enfermedad - Maternidad - Ries-
gos Profesionales - Invalidez-Ve-
jez- Muerte. (3)

Invalidez-Vejez-Muerte.

Trabajadores asala-
riados, maestros v ca-
tedriticos de enge-
flanza privada, perso-
nal de servicio domés-
tico. Excluidos los
funcionarios v em-
pleados de la Admi-
nistracién Central, de
la Banca Privada, de
las Fuerzas Armadas
¥y los trabajadores fe-
rrocarrileros.

96,000
(1970}

Sectores profesiona-
les de actividades pro-
pias de cada Caja.

1.400,000
(1972)

(3) Subsidic Familiar por

(2) El Decreto de 5 de Diclembre de 1972 dispone que los pescadOres que irabajen individualmente o en régimen de economia famillar,

sean _en relacién de dependencia o pPor cuenta propia, son beneficiarios del Programa de Asistencia del Trabajador Rural.

6digo del Trabajo de 1961.




(4) Existen_compen

Anexo I-4

Pais, Institucién y Legislaciéon

Contingencias Cubiertas

Poblacién Amparada

Asegurados
cotizantes

Cajas de Jubilaciones y Pensiones:
Civiles y Escolares, Industria y Comer-
cio, Trabajadores Rurales y Domésticos
y de Pensiones a la Veiez. Retirados y
Pensionados Militares, Bancaria, Nota-
rial, Profesiones Universitarias y Em-
pleados del Jockey Club.

Banco de Previsién Social

Establecido por la Constitucion, de 1966.
Rige inicialmente las 3 Cajas de Jubila-
ciones y Pensiones del Estado (Industria
y Comercio, Civiles y Escolares y Traba-
jadores Rurales y Domésticos y Pensio-
nes a la Vejez).

Régimen de Asignaciones Familiares
Cajas de Compensaciones o Asignaciones
Familiares segn servicios o gremios.
Leyes particulares segiin Cajas a partir
de 1943.

Consejo Central de Asignaciones Fami-
liares.
Creado en 1944 a fin de coordinar las
Cajas.

Accidentes del Trabajo

Ley inicial de 1920 reformada en 1941
para disponer como Organo ejecutor el
Banco de Seguros del Estado.

Desempleo,

Fondo de Compensacién por Desempleo
en la Caja de Jubilaciones vy Pensiones
en la Industria y el Comercio (¢) Leyes
de 1958 y 1962,

Invalidez-Vejez-Muerte.

Subsidios por: Hijos menores-
hogar constituido - prenatal-ma-
ternidad-becas de estudio-casa-
miento-fallecimiento - Servicios
Sociales v Materno-infantil y Co-
lonias vacacionales infantiles y
de educacién recreativa.

Accidentes del Trabajo v Enfer-
medades profesionales.

Desocupacion total v desocupa-
cibn parcial (subdesempleo).

Sectores Profesiona-
les de actividades pro-
pias de cada Caja.

Trabajadores v em-
pleados de diferenies
gremios y profesio-
nes.

Todo trabajador en
relacion de dependen-
cia inclusive en el Es-
tado.

Obreros e m p leados
en la industria y el
comercio,

En el Uruguay

saciones por parc dentiro de otras Cajas de Jubilaciones ¥ Pensiones.
la Declaracién de los Derechos del Nifio dispone gue: “El nifioc deberd gozar de los beneficios de la Seguridad Socisal

¥ el Cédigo del Nifip determing la proteccién prenatal, en la infancia y adolescencia.

FUENTE: Legislaciones Nacionales. Memorias de la Instituciom.



PRESTACIONES
ENFERMEDAD (Y)

Anexo 15

Pais

BRASIL

TARAGUAY

Subsidio en Dinero

Atencién Médica

Beneficiarios

Con 12 cotizaciones mensuales o
incapacidad de trabajo por mas
de 15 dias, subsidio del 70% del
salario calculado sobre el prome-
dic de 12 meses, mas suplemen-
to de 1% por afio de asegura-
miento hasta llegar al 20%,
mientras subsista la incapacidad
para ejercer actividad profesio-
nal v se le considere invilido.
Durante los primeros quince dias
de la enfermedad, incumbe a la
empresa pagar al asegurado su
salario.

Cuidados médicos no subordinados a un
periode de calificacién que inciuyen ser-
vicios clinicos, quirlirgicos 'y dentales a
través de centros de consulta externa
hospitales, sanatorios o en el hogar. Pue-
de hacerse uso de servicios médicos sub-
rrogados en instituciones no lucrativas o
sociales, como la Caja de Asistencia del
trabajador rural. Las prestaciones farma-
céuticas pueden consistir en el suminis-
tro de medicamentos por el Instituto o
un reembolso parcial o total de su com-
pra pagado al asegurado 0 a la empresa
que lo concede, Existe un Programa Na-
cional de Salud.

Esposa, marido inva-
lido, hijos hasta 18
afios o invalidos, hi-
jas solteras hasta 21
afios, madre o padre
invalidos.

Subsidio a partir del cuarto dia
de enfermedad equivalente al
50% del promedio de salarios de
los 4 meses anleriores a la en-
termedad, previas 6 semanas de
cotizacién correspondientes a los
ultimos 4 meses, durante el tiem-
30 que dure el tratamiento mé-
ico.

Atencién Médico-Quiriirgica y Dental,
medicamentos y hospitalizacién durante
26 semanas prorrogadas en los casos gque
dicte el Consejo Superior, atendiendo a
las posibilidades de recuperacién.

Esposa ©0 compatiera,
hijos soiteros hasta 18
afios o invalidos.

(1) En Argentina,
de mantener

Obras Sociales destinan sus recursos, en forma prioritaria, para las prestaciones médico-asistenciales, sin perjuicio

los serviclos existentes. Tendrin derecho al goce de la prestacién el personal en relacion de dependencia de la activi-

dad respectiva y su correspondiente grupo familiar primario (cényuge, hijos menores de 18 afios, hijas hasta 21 afios y ascendien-
{es en primer grado). Existen numerosas sociedades de socorros mutuos que prestan la‘atencion médica completa. La asistencia mé-
dica y la internacién hospitalaria se otorgan a toda la poblacién a través de los servicios de salud nacionales, provineciales y munici.
pales. La Legislacién Laboral obliga al patrén al pago del salario a su trabajador durante un pericdo de tiempo en relacién a la du-

racién en el empleo.
En Urnguay, el cuid

‘mentados por el Estado.
FUENTE: Legislaciones Naclonales.

ado de la salud esti a cargo‘ del Ministerio de Salud Pfiblica y de sociedades mutualistas y de los gremios fo.




PRESTACIONES
MATERNIDAD (1)

Anexo I-6

BRASIL

Subsidio en Dinero

Atencion Médica

Previas 12 cotizaciones mensuales suma equiva-
lente al salario minimo del lugar en que se fra-
baja, concedido a la asegurada o compafiera del
i asegurado. Legislacién laboral: 6 semanas pre vy
{ post parto de descanso,

Atencién maternc-infantil en unidad de materni-
dad. Cuando no exista posibilidad de tal presta-

cién el subsidio de maternidad se aumenta al
dohle.

PARAGUAY -

Previas 4 cotizaciones mensuales anteriores a las
6 semanas de cuotas correspondientes a traba-
jos efectivos en el curso de los citados meses,
subsidio igual al de enfermedad (50% del sala-
rio) durante 3 semanas anteriores y 6 posterio-
res a la fecha probable del parto.

(1) En Argentina, la proteccidn materno-infantil se realiza por conducto de la Legislacién Laboral ¥ las asignaciones familiares que ins-

Atencion materno-infantil equivalente a la que
se presta en el caso de enfermedad. Provision de
leche para el hijo gque no pueda ser amamantado
por la madre durante los primeros 8 meses.

tituye la asignacién por maternidad, consistente en una suma igual al sueldo salario durante el periodo de la licencia legal e¢n ¢l em-
pleo con motive del parto, siempre que se acredite ;una antigiiedad minima y continunada en la relacién laboral de 10 meses, no pu-

diendo trabajarse desde 45 dias antes del
por la asighacién de nacimiento de hijos.

parto y hasta 45 dias después del mismo. La asignacién por maternidad se complementa

En Uruguay, las asignaciones familiares conceden subsidios por maternidad ¥ Por naéimiento del hijo v servicios de atencién ma-
terno-infantil. En base a la ratificacién del Convenio de la QIT sobre Maternidad ¥ en apoyc del Codigo del Nifio, por Ley de acti-

vidades industriales, la trabajadora embarazada tiene derecho a un-subsidio de -los-dos tereios-del salario durante. 6. meses antes y 6
posteriores al parto.

FUENTE: Legislaciones Nacionales.
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PRESTA CIONES
INVALIDEZ
Pais Calificacién Pension Concepto de Invalidez
ARGENTINA

Trabajadores en
relacién de depen-
dencia.

Jubilacién ordina-
ria.

Jubilacién por In-
validez.

Trabajadores Au-
tonomos.
Jubilacién ordina-
ria.

Jubilacién por In-
validez.

60 afios varones y 55
mujeres, 30 afios de ser-
vicios computables en el
régi men. (Condiciones
mas ventajosas al perso-
nal docente oficial).

Sin determinacién de
edad y periodo de califi-
cacion.

65 afios varomes y 60
mujeres 30 afios de ser-
vicios computables en el
régimen.

No se exige mas requisi-
to gue la incapacidad fi-
sica o intelectual para
desempe i ar cualquier
actividad,

Haber equivalente al 70% del
promedio mensual de las re-
muneraciones, bonificado con
1% de dicho promedio por ca-
da ahp de servicios de los re-
gueridos en principio.

Igual a invalidez ordinaria.
Tgual al régimen de trabaja-

dor en relacién de dependen-
cia.

Igual al régimen de trabaja-

dores en relacién de depen-
dencia.

En todos los casos los haberes
de los beneficios son moviles.

La apreciaciéon de la invalidez se
efectlia por la autoridad competen-
te, pudiendo recabarse 1a colabora-
cion de las autoridades sanitarias.
La jubilacién por invalidez es pro-
visional, sujeta a reconocimientos
médicos periédicos y serd definitiva
cuando el titular tuviera 50 afios ¢
mas v hubiera percibido la presta-
cién por 10 afios. La invalidez que
produzca disminucién de la capaci-
dad laboral del 66% o mas se con-
sidera total. Normas Sobre Medici-
na Curativa, Rehabilitadora y Re-
adaptadora,

BRASIL

12 meses de cotizacién.

Pension del 70% del salario
base mas 1% por afio de acti-
vidades hasta un 30%, paga-
dera a partir del 16o. dia en
que se reclame.

Revalorizacion de Pensiones.

Examen por via de la Previsién So-
icial que determine la incapacidad
para ejercer yna actividad profe-
sional o imposibilidad de readapta-
cidn laboral.
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Pais

Calificacién

Pension

Concepto de Invalidez

PARAGUAY

URUGUAY

150 semanas de cotizacion y
menos de 55 anos de edad,
250 semanas de cotizacion
v menos de 60 afios o 400
semanas de cotizacidén v 65
afos.

Pension del 42.5% del sa-
lario promedio de 3 afios
mdés 1% por cada 50 sema-
nas de cotizacién en exceso
de las primeras 750 sema-
nas de cuotas.

Incapacidad para procurarse mediante
una labor proporcionada a sus fuerzas,
capacidad y formacién profesional, una
remuneracién equivalente a un tercio de
la ganancia habitual que perciba un tra-
bajador sano del mismo sexo y profesion
semejante en la regidon.

10 afios.

Monto equivalente a 1/33 o
1/25 del sueldo basico por
cada afio de trabajo, segliin
se frate de hombres o mu-
jeres.

Imposibilidad fisica para desempefiar su
empleo.

FUENTE: Legislaciones Nacionales.
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i
i

URUGUAY (1)

nales.

10 afios de servicio.

60 anos.

60 afios hombre y 55 mu-
jer. Sin requerir edad con
30 o 25 afios de servicios
segilin sexo.

PRESTA CIONES
YEJEZ
Paises Califieacion Edad Pension

'ARGENTINA 10 afios computables en | 65 afios sin distincién de | Haber jubilatorio del 50% del promedio
el régimen. sexo. mensual de las remuneraciones, mas 1%
por cada afio de servicios que excedan

: d.e 10.
BRASIL 60 cotizaciones mensua- 65 afos hombre y 60 mu- Ee’nsié’n del 70% del salario de presta-
i les. : : jer. cidn (ltimos 36 meses) mas 1% por ca-
! a 12 meses de cotizacién hasta maxi-
mo de 30. o ]
?ARAGUAY .1 760 cotizaciones sema- P:ensién del 42.5% del salario promedio-

de 3 afios mas 1% por cada 50 semanas
de cotizaciébn en exceso de las primeras
750 sémanas de cuotas (igual a invali-
dez). Las cuotas por trabajos ejecutados
por los pensionados aumentan la pensién
en 3% por cada 150 semanas de dichas
cuotas.

Pension del 1/30 hombres y 1/25 muje-
res del sueldo bésico por cada ano de
trabajo (igual invalidez). Aumento por
pensién diferida y por 70 afcs de edad.

(1) Caja de la Industiria del Comercio. Otras Cajas tienen prestaciones y requisitos diferentes.
FUENTE: Legislaciones Nacionales.
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PRESTA CIONES
MUERTE

Pais Calificacién. Indemnizacién en Dinero. Derechohabientes.

ARGENTINA (1)Con dexecho a jubilacién (10 afios de servicios) haber equivalente al 75% del beneficio corres-
pondiente al causante incrementado en caso de existir cooparticipes en 5% por hijo hasta el
100% de la jubilacion. Viuda o viudo incapacitado, hijos e hijas solteras, hijas solteras que hu-
bieran convivido con el causante mayores de 18 afos, hijas viudas divorciadas o separadas, nie-
tas solteras, huérfanos de padre y madre, padres y hermanos y hermanas solteras. E]l 1imite de
18 afios establecido para hijos, nietos y hermanos de ambos sexos, se prolonga a 21 aflos si cur- |;
san estudios y no desempefan actividades lucrativas, La mitad del haber corresponde a la viuda |
o al viudo, si concurriesen hijos, nietos o padres del causante, la otra imitad se distribuird por
partes iguales en los demés derechchabientes.

BRASIL Con 12 cotizaciones mensuales “Pensién Familiar” del 50% de la pensién correspondiente a ju-
bilacién y sumas del 10% cada una para los derechohabientes hasta cince, sin que pueda llegar
al 100% de la pensién del difunto. El monto es dividido en partes iguales para cada beneficia- |
rio: viuda o viudo invalido, hijos menores de 18 afnos o invalides, hijas solieras hasta 21 afios o |
invalidas, padre invalide y madre, hermanos menores de 18 afios ¢ invalidos, hermanas solteras |
menores de 21 afios o invalidas. Indemnizacién por gastos funerarios de dos veces el salario mi-
nimo. . )

PARAGUAY Para tener derecho a la “Cuota Mortuoria”, es preciso gque el causante percibiese pensién de in- |-
validez o de vejez o acreditar 26 cotizaciones semanales. Para que se otorgue “El Capital de De- |
funcion” es necesario haber sido beneficiario de pension de invalidez o de vejez 0 haber impues-
to 50 cotizaciones semanales. La Cuota Mortuoria serd determinada por el Instituto en suma se- |
gin lecalidad del fallecimiento: El Capital de Defuncién ascenderd a un salaric promedio men- |,
sual por cada 50 cotizaciones semanales, con maximo de 5 salarios medios mensuales. Tienen de- |’
recho al Capital de Defuncién: la viuda ¢ concubina, el viudo invalide v 1os hijos soderocs meno-
res de 18 afios o invalidos y en su falta la madre o el padre a cargo del asegurado. La mitad dei |,
Capital de Defuncion pertenece a la viuda y la otra mitad se distribuye a los hijos por partes |
iguales. : :

URUGUAY Habiendo side trabajador en actividad o pensionado se tienen derecho al fallecer a pension del
50% de la pension que tenfa o habria tenido el causante, distribuida entre los derechohabientes
en orden de prioridad: viuda, viudo invalide, hijos menores de 18 afics e hijas menores de 24, |
padres y hermanas solteras a cargo. La pensién se aumenta al 66% si concurren viuda o viudo

& hijos o padres. Suma global si no se tienen los regquisitos previos. Subsidio por fallecimiento.

(1) Comin a los dos regimenes, de irabajadores en relacion de dependencia o auténomos.
FUENTE: Legislaciones Nacionales.




PRESTACIONES

Anexo 11

ACCIDENTES DEL TRABAJO Y ENFERMEDADES PROFESIONALES

Pais y Legislacién

Institucion Aseguradora

Prestaciones en Dinero

Prestaciones de Salud

ARGENTINA

Ley de Accidentes
del Trabajo.

Companlias aseguradoras
o sociedades patronales.
Caja de Garantia de Ac-
cidentes. (Ministerio de
Bienestar Social).

Incapacidad temporal: 1009 del salario
base hasta un ano. Incapacidad parcial o
total permanente y muerte, indemniza-
cion equivalente al salario de 1,000 dias
con determinado tope. Se considera so-
brevivientes con derecho a percibir ia in-
demnizacion por muerte: 1a céonyuge, hi-
jos, hermanos y nietos menores de 16
afios y ascendientes. El empleador debe
sufragar los gastos de entierro.

El empleador esti obli-
gado a prestar gratuita-
mente a su empleado
asistencia médica y far-
macéutica y aparatos de
protesis y ortopedia.

BRASIL

Régimen de Previ-
siém Social, (1)

Instituto de Previsién
Social.

Enfermedad: subsidio del 92% del sala-
rio base a partir del 16¢. dia hasta que
subsista la incapacidad para el trabajo.
Invalidez: pensién del 100% del salario
base, aumentada en un 25% si se requie-
re asistencia permanente. Con pérdida
de mas del 25% de la capacidad de fra-
bajo no se tiene derecho a subsidio de
enfermedad; determinada indemnizacion.
Sobrevivientes: 100% del salario base di-
vidido en partes iguales y repartido en-
tre los beneficiarios. Suma de un solo pa-
go a los accidentados parcialmente, a los
que reciben pensién reducida y a los de-
pendientes del asegurado fallecido.

Asistencia Médica, am-
bulatoria, quirtrgica,
odontolégica, hospitala-
ria, farmacéutica y ser-
vicios de prevencion en
cordinacion con el De-
partamento Nacional de
Higiene del Trabajo y
Servicios de Rehahilita-
cién Profesional.

PARAGUAY

Régimen del Segu-
ro Social., (?)

Instituto de Prevision
Social.

Subsidio del 75% del salario base en in-
capacidad por méas de 3 dias durante 52
semanas. Pension del 60% del porcenta-
je de incapacidad segtin tabla valorativa.
Pension del 40% de la equivalente a in-
validez a la viuda o viudo invélido y del
20% a los hijos hasta 16 afios o invalidos
¥ a la madre a cargo. Cuota morbuoria
segun localidad,

Atencion médica, qui-
rurgica, dental, farma-
céutica, ho s pitalaria,
provision de aparatos de
protesis y servicios de
prevencion.

(1)
(2}

FUENTE: Legislaciones Nacionales,

Ley de 1967 que integra el Seguro de Accidentes del Trabajo en la Institucién de Previsién Social.
¥l riesgo del trabajo fue incluido en el Régimen del Seguro So cial desde su iniciacion en 1943.
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Pais y Legislacion

Institucion Aseguradora

Prestaciones en Dinero

Prestaciones de Salud

URUGUAY
Ley de Accidentes
del Trabajo.

Banco de Seguros del

Estado.

Subsidio del 50% del salario base hasta
30 dias y 66% después. Suma segin re-
duccién de la capacidad del trabajo fija-
da en tabla de evaluaciéon. Pensidn del
50% a la viuda v del 20% al 55% a hijos
menores de 16 afios o invalidos, segin
numero de beneficiarios. A cargo del pa-
iron los gastos de entierro.

Servicios Médicos, qui-
rirgicos, farmacéuticos,
preventivos y de rehabi-
litacidn,




PRESTA CIONES Anexo I-13

ASIGNACIONE S FAMILIARES

hogar constituido-Prena-
tal-Maternidad-Becas de
Estudio-Casamiento - Na-
ciiento de hijoFalleci-
miento - Materno-infan-
til-Colonias Vacacionales
v educacidn.

Pafs Concepto Asignacién
ARGENTINA Matrimonio - Materni- | Las asignaciones por matrimonio, nacimiento de hijos y adopcién, con-
dad-Nacimiento de hijos- | sisten en el pago de una cantidad unica. Las asignaciones por cényuge,
._Adopm_op - Cényuge-Hi- | hijo, familia numerosa y escolaridad se abonan en suma mensual hasta
jo-Familia numerosa-Es- | que el hijo cumple 15 afios, 0 18 si cursa docencia. La asignacién de
cglarldad primaria, me- | ayuda escolar primaria supone un pago anual y una determinada suma,
dia y superior-Ayuda es- | cuando comience el ciclo lectivo. La asignacién por familia numerosa
colar y primaria-Vaca- | implica una cantidad por hijo a partir de 3 hijos menores de 21 afios.
ciones. La asignacion anual complementaria de vacaciones consiste en dupli-
car los montos de asignaciones familiares en el mes de enero de cada
ano, con excepcion de las asignaciones de matrimonio, maternidad, na-
cimiento de hijo, adopcidn y ayuda escolar primaria.
BRASIL (1) Hijos. 5% del salario minimo regional por hijo menor de 14 afios, sin limite
en caso de invalidez la asignacién se hace efectiva a los hijos de los
Reclusién. pensionados por invalidez y vejez.
Asignacion mensual fijada y pagada como la pensién de sobrevivientes
a los dependientes del asegurado detenido. Si el asegurade fallece en
prision, la asignacion se transforma en pension.
La Ley de Previsién Social prevee asistencia alimenticia a los benefi-
ciarios a cargo del Servicio de Alimentacién de Previsién Social y asis-
tencia financiera para construccién ¢ adquisicién de casa-habitacidén.
PARAGUAY Hijos. Fl1 Cédigo de Trabajo de 1961 dispone que hasta que se implanie un
sistema legal, todo trabajo tiene derecho a percibir una asignacién equi-
valente al 5% del salario minimo por cada hijo a cargo. A
URUGUAY (2) Hijos menores a cargo- | Las asignaciones familiares por hijo o0 menores a cargo hasta 20 afios,

hogar constituido, prenatales, maternidad y becas de estudio, imponen
el pago de determinada suma mensual. Las asignaciones por casamien-
to, nacimiento, fallecimiento y ayuda familiar implican sumas entrega-
das por una vez. La proteccion materno-infantil y las colonias vacacio-
nales se atribuyen en servicios. ‘

(1) Las asignaciones familiares fueron establecidas por Ley de 1863 y son administradas por el Instituto de Previslén Social.
(2) Por Ley de 1954 se_incluyen en el régimen de asignaciones familiares a los trabajadores rurales,
FUENTE: Legislaciones Nacionales.
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PRESTA CIONES
DESEMPLEO (3)

Previsién Social. Fondo del
Seguro de Paro. Trabaiadores
comprendidos en la Caja de
Jubilaciones v Pensiones de la
Industria v el Comercio. Le-
ves de 1958 v 1962.

Pais Adminisfracion Prestacion
ARGENTINA Fondo de Deserﬁbleo (Indus- | En caso de retiro del empleo, el trabajador puede percibir el fon-
tria de la Construccién) Ley | do depositado en su nombre que se integra con el aporte del em-
de 1967. pleador equivalente al 4% de las retribuciones pagadas duplica-
do mediante el primer afio de empleo. Servicio de Empleo en el
Ministerio de Bienestar Social.
BRASIL Tnstituto de Previsién Social. | Asignacion mensual de la mitad del salario minimo pagadera le;.t-
rante tres meses si se ha trabajado por lo menos 120 dias en Ia
misma empresa, cuando ésta sin justificacidbn despida a mas de 50
empleados en el periodo de dos meses.
URUGUAY Departamento del Baneo de { Calificacién: 6 meses de trabajo, continuados o no, total o parcial-

mente trabajados, en los tiltimos afios previos a la desocupacidn.
Este requisito no existe en la desocupacién parcial. Desocupacion
total: monto del 50% del sueldo mensual durante 6 meses por
cada seis meses de desocupacién. Desocupacién parcial: 50% del
monto o por desocupacion total aumenta en un 209 si existe a
cargo ascendientes o descendientes menores de 21 aflos o esposa
que no trabaje o sea incapaz. Asignacion complementaria: gas-
tos de traslado del desocupado v su familia y para instrumentos
v ropa de trabajo. Cursos de reeducaciéon o preparacién profesio-
nales en la Universidad del Trabajo. Servicio de mano de obra
y Empleo del Ministerio del Trabajo y Seguridad Social. ‘

(1) En Paraguay, el Coédigo de Trabajo de 1961, en apoyo Constitttcional, contiene numerosas disposiciones tendientes a compensar el
despido del trabajador mediante indemnizacion en relacion al tiempo de servicios, a lograr la estabilidad en el empleo y Ia reposbi-
cién en el trabajo. ’ i

FUENTE: Legislaciones Nacionales.
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FINANCI AMIENTO
Pais Aportes y Contribuciones
ARGENTINA | Régimen de Jubilaciones. .
Trabajadores en relacién de dependencia. A partir de 1970 se establecié un régimen gradual de uni-
ficacidn de aportes y contribuciones para llegar en 1973 a una aportacién segin salario base del
5% a cargo de los trabajadores y del 15% de los patronos, aumentindose la contribucién del pa-
trone en un 2% en el caso del personal docente y cuando el trabajador desempehe tareas penosas,
peligrosas, insalubres, o que puedan influir en la vejez o agotamiento prematuroe.
Trabajadores auténomos. Aporte Unico de los asegurados equivalente al 109 mensual de los mon-
tos asignados a cada una de las 14 categorias profesionales establecidas.
Régimen de Asignaciones Familiares, .
Contribucién tinica del empleador segin salarios atribuidos hasta determinado monto, equivalente
al 10% en 1a Caja de 1a Estiba y al 12% en la Caja del Comercio y de la Industria.
Obras Sociales. )
Cotizacién sobre las remuneraciones de un 2% los empleadores y un 1% de los trabajadores.
Accidentes del Trabajo.
Indemnizacién a cargo de los empleadores, por las compaifias de seguros o por el fondo de garantia.
Desempleo.
El Fondo de Desempleo de los Trabajadores de la Industria de la Construccion se integra con ell
aporte del empleador en un 4% de las retribuciones que paga.
BRASIL Régimen General.

Cotizacién segin salario base de un 8% del empleado v un 8% de los empleadores. Los trabaja-
dores independientes cotizan con el 8% de sus ingresos. El Estado con el nombre de “cuota de pre-
vision” determina impuestos sobre servicios publicos o ingresos fiscales, destinados al costo de ad-
ninistracion.

Asignaciones Familiares.

Cotizacién de la empresa de un 4.3% de los salarios pagados.

Régimen Rural.

Cotizacién de los trabajadores de un 4 a un 6% del salario minimo regiona! y de los empleadores
en igual monto, mas 2% del salaric minimo regional para las prestaciones de accidentes del trabajo.
La Unidn centribuye con una cantidad destinada para cubrir deficiencias financieras y gastos de ad-
ministracién. El Fonde de Asistencia al Trabajador Rural es financiado con una cotizacién del 1%
sobre el valor comercial de los productos rurales pagada por el produetor.
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Pais

Aportes y Contribuciones

PARAGUAY

URUGUAY

Accidentes del Trabajo,

Contribucién a cargo del empleador segiin salario pagado a sus trabajadores. En caso de empresas
de riesgo leve (oficinas, instituciones de crédito, sociedades de seguros o empresas de actividades
semejantes), la contribucién basica es de 0.4% del salario de contribucidn y en caso de riesgo alto
(industria, transporte, construccién o actividad se mejante) del 0.8%. Contribucion adicional cuando
la contribucién basica fuera insuficiente.

Régimen General.

Trabajadores, cuota del 6% de su salario, patronos, cuota del 12% sobre los salarios de los traba-
jadores, adicionada en un 2.5% de la cual un 1.5% se destina al Ministerio de Salud Publica y
Bienestar. El Estado aporta un 1.5% sobre el monto de salarios que imponen las firmas patronales.
Cuota de maestros y catedraticos del 5.5% de su remuneracién. Cuota del empleador de institucio-
nes privadas de ensefanza del 2.5% de las remuneraciones sobre las que imponen sus empleados.
Cuota del trabajador independiente del 8% calculado sobre la base de 25 dias de salario minimo.
Cuota del servicic doméstico de 75 guaranis el trabajador y 150 guaranis de su empleador. Cuocta
del beneficio de pensiones otorgada por el Instituto.

Régimen de Jubilaciones,

Aportacién personal y patronal seglin salario que oscila segin Cajas y partes del 9 y 21%, 12 ¥
20% y 16 v 18%. Estado contribucion sobre el producto de determinados impuestos.

Régimen Rural.

Aportacién del empresario equivalente al producto del nimero de hectareas ocupadas en tasas fi-
jadas cada afio y tomando en cuenta las variaciones del salario minimo rural. La aportacién del tra-
bajador rural cualquiera que sea su calificacién supone un monto que se fija anualmente segan su-
mas mensuales o de periodos diarios.

Régimen Doméstico.

Aportacién patronal del 5% del sueldo y personal del 5% del sueldo e impuestos del 1 al 6% del
alquiler a cargo del arrendatario.

Asignaciones Familiares.

Aporttacién patronal del 8.5% o ¢l 119% v del Estado mediante el producto de determinados im-
puestos.

Desempleo.

Contribucién patronal del 1% de los salarios pagados v confribucién obrera del 1% de sus remu-
neraciones mas 5% del valor de venta de billetes de loterfa y de gravamen de bebidas alcohdli-
cas v cigarrillos de importacion.

Accidentes del Trahaio. .

A cargo patronal en imposicién del 5% de los salarios pagados a sus trabajadores.

FﬁNTE: Legislaciones Nacionales.




ADMINISTRACION Y JURISDICCION

Anexo 1-17

Pais

Relacion: con el
Ejecutivo

Institucién
Aseguradora

Organos Superiores

Inconformidades

ARGENTINA

Ministeric de Bien-
estar Social. Secre-
taria de Seguridad
Social. .

Cajas de Jubilacio-
nes vy Pensiones.
Cajas de Asigna-
ciones Familiares.
Instituto de Obras
Sociales.

Directorios integra-
dos en representacion
estatal, de empleado-
res y empleados o de
las partes interesa-
das. (Asignaciones Fa-
miliares).

Inconformidad contra las resolu-
ciones de las Cajas: Comisién
Nacional de Previsiéon Social, re-
cursos: Camara Nacional de Ape-
laciones del Trabajo, apelacion:
Corte Suprema de Justicia.

BRASIL

PARAGUAY

URUGUAY

Ministerio de Tra-
bajo y Prevision
Social. Secretaria
de Prevision So-
cial.

Instituto de Previ-
sién Social.

Presidente, Director
General, Directores
de Administracién Lo-
cal y Secretarios Eje-
cutivos y Delegado
General.

Inconformidad contra las deci-
siones del Instituto: Comisiones
de Apelaciones de la Previsién
Social puede revisar las decisio-
nes de las autoridades y 6rganos
de la previsién social.

Ministerio de Sa-
lud Ptiblica v Bien-
estar Social.

Ministerio de Tra-
bajo y Seguridad
Social.

Instituto .de Previ-
sign Social.

Banco de Prevision
Social. Cajas de Ju-
bilaciones v Pen-
siones. Cajas de
Asignaciones Fami-
liares. Banco de
Seguros del Estado.

Consejo Superior con
6 consejeros: uno re-
presentante del Mi-
nigterio de Salud Pu-
blica, otro del Minis-
terio de Trabajo y
Prevision, dos repre-
sentantes de los em-
pleados v dos de los
trabajadores.

Las decisiones del Director del
Instituto pueden apelarse ante el
Consejo Superior del Instituto
con posibilidad de recurso ante
el Tribunal de lo Contencioso
Administrativo. En el aspecto
fiscal, l1a inconformidad cabe an-
te el Tribuna! de Cuentas v la
apelacion a la Corte Suprema de
Justicia.

Directorios Colegia-
dos de Partes afecta-
das: Estado, Emplea-
dor y Empleados.

Daoble recurso de renovacién an-
te el Organismo Superior de la
Previsién v de Recaudacién ante
8l Poder Ejecutivo.

FUENTE: Legislaciones Nacicnaies,
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CONVENIOS BILATERALES

Paises Convenios
ARGENTINA-BOLIVIA 1971 ?Zelfczrécién de Accidentes del Trabajo de los Empleados en la zafra de
ARGENTINA-URUGUAY 1970 Reciprocidad de trato entre nacionales y extranjeros. E
ARGENTINA-CHILE 1971 Beneficio de lo dispuesto en la 1egislacién nacional a los t;rabéjaddi"es mi-
grantes y sus familiares.
ARGENTINO-NORTEAMERICANO 1972 [Reciprocidad de prestaciones jubﬂa’cor';as a los trabéjadores migrantes.

FUENTE: Legislacioneé Nacionales.



8. LA NORMA INTERNACIONAL EN MATERIA DE RECIPROCI-
DAD DE TRATO

Siguiendo la misma metodologia que se utilizé en la ponencia titulada
“La relacion entre la Legislacion de la Seguridad Social y los planes
de desarrollo en la Region Americana”, que comprendia el andlisis
del Istmo Centroamericano y Panamsg, asi como de los paises que in-
tegran el Pacto Andino, para este trabajo referido a los paises de
1a Cuenca del Plata, se presenta un anslisis de 1a Norma Internacional
que establece la reciprocidad de trato entre los itrabajadores mi-

grantes.

En lo relacionado a los convenios y reseoluciones emanados de
los organismos internacionales, se menciona la seleccidn realizada en
el trabajo antes citade, incluyendo para esta ocasion las ratificacio-
nes de los Convenios de la OIT, hechos por Argentina, Brasil, Uru-

guay y Paraguay.

El Convenio N¢ 2 emanade de la T Reunion de la OIT, celebrada
en Washington en 1919, adopta que los miembros que los ratifican
y que hayan establecido un sistema de segurc contra el desempleo,
deberdn adoptar disposiciones conducentes a que los trabajadores
nacionzles de uno de dichos miembros que irabajan en el territorio
de otro, reciban indemnizaciones del Seguro, iguales a las percibidas
por los trabajadores nacionales de este segundo Miembro. Este Con-
venio fue ratificado por Argentina v Uruguay.

En el Convenio N¢ 19 que consagra la igualdad de trato entre
los trabajadores extranjeros y nacicnales en materia de indemnizacio-
nes de trabajo, se dispuso, asimismo, que sea otorgadc el mismo tra-
to entre trabajadores nacionales y extranjeros en materia de riesgos
profesionales. Este convenio recibié la ratificacién de Argentina, Bra-
sil y Uruguay.

En cuanto al seguro obligatorio de vejez de los asalariados de
las empresas industriales v comerciales, en las profesionales liberales
en el trabajo a domicilio, ¥ en el servicio domiéstico, 1la OIT se pro-
nuncio por el reconocimiento del principic de reciprocidad de ftrato
entre extranjeros y nacionales. Este Convenio que es reconocidoe como
el N¢ 35, fue ratificado por Argentina.

Los Convenios 35, 36, 37 y 40 que se refieren respectivamente
a la reciprocidad de trato en cuanto al seguro obligatorio de vejez
de los asalariados, en las empresas agricolas, el seguro de invalidez
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de los asalariados en las empresas industriales y comerciales en las
profesiones liberales en el trabajo a domicilio y en el servicio domés-
tico, al seguro obligatorio de invalidez de los asalariados en las
empresas industriales y comerciales y en empresas agricolas, no han
tenido ratificacién de los paises que integran la Cuenca del Plata, ex-
ceptuando a Argentina que ratifico el Convenio No. 36.

Siguiendo como se ha mencionado, la metodologia de anteriores
trabajos, se analizan en el estudio los Convenios Nos. 44, 48 y 55
que mo han tenido ratificacion de los paises que integran la Cuenca
del Plata.

El Convenio No. 70 fue ratificado por Argentina y se refiere al
régimen de Seguridad Social de la gente del mar, estipulando que se
otorgara a la misma, las prestaciones médicas y en dinero por des-
empleo, invalidez, vejez, muerte y riesgos profesionales, La recomen-
dacién No. 75 adopta disposiciones para que todo marino pertene-
ciente a un pais y empleado a bordo de un barco de otro pais, sea
amparado por los regimenes de Seguro Social Obligatorio.

Brasil y Uruguay rafifican el Convenio No. 97 relativo a los tra-
bajadores migrantes, por el cual se adopta que todo Miembro para
el cual se halle en vigor el convenio, se obliga a manteneri dentro de
los limites de su competencia servicios medicos apropiados para los
trabajadores migrantes y los miembros de sus familia, otorgandoles
igualdad de trato en las condiciones de trabajo, vivienda, seguridad so-
cial y en la conservacion de los trabajos adquiridos o en vias de ad-
quisicion. Asimismo se establece que deben desarrollarse al m&aximo
todas las posibilidades de empleo, facilitindose la distribucién inter-
nacional de la mano de obra v su movimiento de los paises en los
due hay excedente hacia los gue tengan déficit.

El Convenio No. 102 conocido como “Norma Minima de la Segu-
ridad Social”, consagra la reciprocidad de trato entre nacionales y
extranjeros, aunque su aplicacién podria estar condicionada a acuer-
dos bilaterales que prevean la reciprocidad.

Brasil ha ratificado el Convenio 113 relativo a la igualdad de tra-
to de nacionales y extranjeros en materia de seguridad social.

En lo referente a las conferencias regionales de los Estados de
Ameérica Miembros de la OIT, se analizan en los cuadros las resolu-
ciones “Sobre determinados aspectos de especial actualidad en mate-
ria de Seguros Sociales”, “La proteccién de los derechos de seguri-
dad social de los trabajadores migrantes”, “La Seguridad Social para
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ios trabajadores migrantes y no nacionales”, y el “Programa de Ot-
tawa de Seguridad Social para las Américas’”, que emanaron de las
reuniones de 1939, 1952, 1961 y 1968, respectivamente.

De la Conferencia Interamericana de Seguridad Social se han de-
rivado diversas Resoluciohes que se mencionan en cuanto a la reci-
procidad de trato, en el siguiente orden:

Declaracion de Santiago de Chile, 1942; Resolucidon No. 6 “Unifi-
cacion del Seguro Social”; Resclucidn No. 21 “Seguro Social de Ries-
g0s Profesionales”; Resolucion No. 31 “Prestaciones Médicas a asegu-
radeos de instituciones de ofros paises”; Resolucion No. 35 “Seguridad
Social de los trabajadores migrantes” y Resolucion No, 62 “Reciproci-
dad de trato en los paises americanos en materia de seguridad social”.
En todas estas normas se encuentran conienidos principios bdsicos
de otorgar a los trabajadores migranies una proteccién en seguridad
social 0 en algunas ramas de ella, en base a principios de recipro-
cidad.

La AISS, se ha ocupadc de los principios de reciprocidad de
trato de los trabajadores nacionales y extranjeros y en este estudio,
se citan las resoluciones emanadas de su II Asamblea General en 1928
que trata del seguro de enfermedad en las regiones fronterizas y los
tratados bilaterales entre los Estados, la Resclucidn relativa a los
acuerdos de reciprocidad en materia de seguridad social, de 1955 y
la Resolucién sobre colaboracion mutua, emanada de la XIII Asam-
blea General realizada en Londres en 1958. Por oira parte, el grupo
de trabajo sobre aspectos juridicos de la aplicacion préictica de los
Convenios Internacionales de Seguridad Social. La Comisién Perma-
nente de Aspectos Juridicos de la Seguridad Social también examiné
un informe sobre las facultades normativas de las instituciones de
Seguridad Social.

Convenios Bilaterales

I.os paises de la Cuenca del Plata han signado varios convenios in-
ternacionales basados en el principio de reciprocidad de trato para
otorgar a los trabajadores, prestaciones que sus respectivas leyes re-
conocen practicamente eh los ramos de beneficios diferidos.

Esta particularidad se sefiala en la region tema de este estudio
por cuanto en los anteriores trabajos presentados con esta misma
metodologia, se observ0 que 1os convenios bilaterales y multilaterales
que existen en el Istmo Centroamericano y Panams y en los paises que
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integran el Pacto Andino, son en su mayoria referidos a las prestacio-
nes a corto plazo y no comprenden salvo una excepcidn, el otorgamien-
to de prestaciones diferidas.

Por otra parte en las anteriores subdreas analizadas, se observé la
existencia de Convenios multilaterales de atencion médica, fundamen-
talmente, que fueron signados por los paises integrantes del drea res-
pectiva entre si. En este estudio no se ha encontrado una gran diver-
sidad de Convenios que hubieren celebrado entre si los paises de la
Cuenca del Plata.

Sin embargo, se citan algunos de estos convenios bilaterales y los
que comprenden paises de la Cuenca del Plata con otros Estados, en
América Latina y en Europa.

En tal sentido se mencionan convenios bilaterales entre Argentina
con Italia, Portugal, Espafia, Chile y Uruguay en entre Brasil y Para-
guay con Espafia. Asimismo se menciona un acuerdo entre Argentina
v los Estados Unidos de América,

El Convenio de Argentina con Italia celebrado en base de reci-
procidad para todos los trakbajadores de los Estados respectivos que
se encontraren trabajando en el otro, exceptia a los ciudadanos que
permanecen en el territorio de cualquiera de las dos ciudades por un
tiempo menor a 12 meses, al personal navegante de una empresa de
transporte aéreo, a los miembros tripulantes de una nave y a los
miembros de representaciones diplomaticas y consulares de los Es-
tados contratantes. Se otorgan las prestaciones derivadas de los ries-
gos de invalidez, vejez y muerte, accidentes del trabajo, enfermeda-
des profesionales y maternidad.

La legislacién aplicable a este convenio es la respectiva a cargo
del Instituto Nacional de Prevision Social de Argentina y en Italia a
la que se refiere a los riesgos que se cubren, incluyendo ademds el de
enfermedad, control de tuberculosis y regimenes especiales para de-
terminadas categorias.

En 1966, Argentina y Portugal signarcn el Convenio de Seguridad
Social que en base de reciprocidad otorga a los ciudadanos portugue-
ses en la Republica Argentina y los ciudadanos argentinos en Portu-
gal, las prestaciones de invalidez, vejez, muerte, enfermedad, ma-
ternidad y riesgos del trabajo. Al igual que en el Convenio signado con
Italia, se exceptiian de la proteccion a algunas categorias similares,

Se aplican las legislaciones respectivas de Argentina y en Portu-
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gal las relativas al régimen general de prevision social con es-
pecial referencia a los de las empresas concesionarias de los servicios
publicos de transportes.

En base reciproca se signdé en 1960 el convenio de Seguridad So-
cial entre Espafia y Paraguay, para la concesion de los beneficios de
enfermedad, maternidad, vejez e invalidez. Se sefiala que para la con-
cesion de los beneficios de la atencidn meédica y maternidad, se supri-
me todo periodo de espera siempre gue el trabajador afiliado a una
institucion de Seguridad Social en uno de los paises contratantes, en
el que tuviese reconocido el derecho a la prestacion, pasare a ser afi-
liado en una instifucion del otro pais contratante.

Argentina y Espafia celebraron un convenio de emigracion en 1960,
por el que se reconoce los mismos derechos a los trabajadores de am-
bos paises en cuanto concierne a las remuneraciones, condiciones de
trabajo y seguros sociales.

En 1971, Brasil y Espafia celebraron un convenio de seguridad soc-
cial por el que se equipara a los trabajadores nacionales de ambos
paises para los efectos de la obtencidn plena da los beneficios de la
seguridad social que otorgan las legislaciones respectivas sin restric-
cién alguna, incluso para el pago de pensiones fuera del territorio na-
cional del pais a cuyo cargo corren. Este convenio estipula la asisten-
cia médica sanitaria, el subsidio de capacidad laboral transitoria, las
prestaciones de vejez, invalidez, muerte v natalidad por medio de las
leyes espafiolas y en Brasil a los derechos previsionales del sistema
general, con las mismas prestaciones, mds la del tiempo de servicios.

La legislacion aplicable es en Espafia la relativa al Instituto Na-
cional de Prevision, al Mutualismo Laboral, y el Instituto Social de
la Marina y en Brasil el Instituto Nacional de Previsién Social.

En 1966 Argentina y Espafia celebraron un convenio de recipro-
cidad aplicable a los trabajadores de ambos Estados con excepcion
de las mismas categorias mencionadas cuando nos referimos a los
convenios de Argentina con Portugal e Italia. Este Convenio es como
los anteriores para el otorgamiento de las prestaciones de invalidez,
vejez, sobrevivencia, asi como de riesgos del trabajo. La legislacidn
aplicable es la relativa a estas prestaciones en log regimenes genera-
les 'de Argentina y Espafia.

El convenio de seguridad social celebrado entre Argentina y Chile
de 1972, se aplica con un sentido amplio a todos los trabajadores chi-
lenos en Argentina y a los trabajadores argentinos en la Republica
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de Chile. Comprende de atencion médica en caso de enfermedad, ma-
ternidad, prestaciones de riesgos profesionales, de vejez, de invalidez
y de muerte. En Chile se aplica la legislacion del régimen del servicio
del seguro social, del sistema de empleados particulares con sus re-
gimenes especiales y del régimen general de empleados pablicos y de
periodistas. En Argentina la legislacion aplicada es la relativa a los
regimenes de jubilaciones y pensiones y al régimen de asignaciones
familiares,

En 1969, se signd un acuerdo IEspafia-Argentina de intercambio
técnico en materia de salud. Esta acuerdo prevé la concesién de becas
para estudios relacionados con los temas que seleccionardn el Mi-
nisterio de Trabajo Espafiol y la Sria. de Estado y Salud Ptblica de
Argentina. También organizardn vigitas de funcionarios en cada pais
para intercambiar conocimientos sobre planificacion y desarrollo de
aquellas areas.

Argentina y los Estados Unidos de América celebraron en 1972,
un acuerdo scobre reciprocidad de las prestaciones jubilatorias. Este
acuerdo prevé con respecto a los heneficios otorgados por vejez, so-
brevivientes e invalidez, gue se pagardn sin tener en cuenta el lugar
de residencia.

En 1972, se celebré el convenio de cooperacion social hispano-
uruguayo, por el cual se acordd mantener el principio de igualdad y
de reciprocidad en materia laboral, de manera gue los uruguayos gue
trabajan en Espafia y los espafioles que trabajan en el Uruguay, gocen
de los mismos derechos sociales y laborales que los nacionales res-
pectivos.

Ese mismo afio se celebrd el convenio hispano-paraguayo de se-
guridad social y asistencia fécnica como complementario de los con-
venios de 1959 y el de cooperacicn social firmado en 1965.

La Convencion sobre Seguridad Social Argentina-Uruguaya sig-
nada en 1967, otorga a los trabajadores de ambos pafses que habien-
do prestado servicios en el territorio dei otro, vuelvan a radicarse en
su pais de origen, el pago de prestaciones en base reciproca y la con-
servacion de derechos. Este pago frecuentemente se transfiere a tra-
vés del convenio Argentino-Uruguayo de pagos.
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LA NORMA INTERNACIONAL EN MATERIA DE RECIPROCIDAD DE TRATO

IN'(IJ‘}IE‘.{I({}II\‘}%%‘)IQAL CONVENIOS RATIFICADO POR:
O0.LT CONVENIO RELATIVO AL DESEMPLEO. (Convenio No. 2)| Argentina, Uruguay.

I Reunion, Washington
1919.

O.LT
VII Reunidn, Ginebra
1925.

O.LT.
XVII Reunién, Ginebra
1933.

Adopta que los Miembros de 1la 0. I T., que ratifiquen el
Convenio y que hayan establecido un sistema de seguro con-
tra el desempleo deberadn tomar, en las condiciones conve-
nidas de comun acuerdo entre los mijembros interesados,
disposiciones conducentes a que los trabajadores nacionaleg
de uno de dichos Miembros, que trabajen en terriforio de
otro, reciban indemnizaciones de! seguro iguales a las per-
cibidas por los trabajadores nacionales de este segundo
Miembro.

CONVENIO RELATIVO A LA IGUALDAD DE TRATO EN-
TRE LOS TRABAJADORES EXTRANJEROS Y NACIONA-
LES EN MATERIA DE INDEMNIZACION POR ACCIDEN-
TES DEL TRABAJO. (Convenio No. 19).

Dispone que todo miembro de la 0. I T, que ratifique el
Convenio se obliga a conceder & los nacionales de cualquier
otro Miembro que lo haya ratificado y que fueren victimas
de accidentes del trabajo ocurridos en el territorio de aquél,
0 a sus derechohablentes, el migmo trato que otorgue a sus
propios nacionales en materia de indemnizacidén por acci-
dentes del trabajo. La igualdad de trato sera otorgada sin
condicion de residencia y en lo que se refiere a los pagos
que un Miembro, 0 sus nacionales iengan que hacer fuera
de su propio territorio en virtud de este principio, las dis-
posiciones que deban tomarse, se regiran, si fuere necesa-
rio, por acuerdos especiales, celebrados por los Miembros
interesados.

CONVENIO RELATIVO AL SEGURO OBLIGATORIO DE
VEJEZ DE LOS ASALARIADOS EN LAS EMPRESAS IN-
DUSTRIALES Y COMERCIALES, EN LAS PROFESIONES
LIBERALES, EN EL. TRABAJO A DOMICILIO Y EN EL
SERVICIO DOMESTICO. (Convenio No. 35).

Argentina, Brasil,
Uruguay.

Argentina




ORGANISMO
INTERNACIONAL

CONVENIOS

0.LT
XVII Reunién, Ginebra
1933.

0.1LT
XVII Reunién, Ginebra
1933.

Estipula que los asalariados extranjeros estaran sujetos a
la obligacién del segure y al pago de las cotizaciones en las
mismas condiciones que los nacionales v que asimismo los
asegurados extranjeros y sus derechohabientes disfrutaran,
en las mismas condiciones que los nacionales de las presta-
ciones que resulten de las cotizaciones ahonadas en su cuen-
ta. Tode Miembro podri someter a un régimen especial a
los trabajadores fronferizos due trabajen en su territorio y
residan en el extranjero.

Este Convenio determina que los extranjeros gue sean na-
cionales de cualquier Miembro obligado por el mismo, goza-
rin del derecho de pensién en las mismas condiciones que
los nacionales. Sin embargo, 1a Legislacién nacional de un

Miembro podra sujetar la concesién de pensidn a un extran-

Jero, a la condicion de haber residido en su territorio un
periodo que no podra exceder de cinco afios del periodo de
residencia fijado para los nacionales de dicho miembro.

CONVENIO RELATIVQ AL SEGURO OBLIGATORIO DE
VEJEZ DE LOS ASALARIADOS EN LAS EMPRESAS AGRI-
COLAS. (Convenio No. 36).

En este Convenio se encuentran las mismas cliusulas en
materia de reciprocidad de trato, contenidos en el Conve-
nio No. 35.

CONVENIO RELATIVO AL SEGURO OBLIGATORIO DE
INVALIDEZ DE LOS ASALARIADOS EN LAS EMPRESAS
INDUSTRIALES Y COMERCIALES, EN LAS PROFESIO-
NES LIBERALES, EN EI. TRABAJO A DOMICILIO Y EN
EL SERVICIO DOMESTICO. (Convenio No. 37).

En este Convenip se encuentran las mismas clausulas en
materia de reciprocidad de trato, contenidas en el Conve-
nio No. 35.

RATIFICADO POR:

Argentina.




ORGANISMO
INTERNACIONAL

O.LT.
XVII Reunién, Ginebra
1933.

0.1 T
XVII Reunién, Ginebra
1933.

O.1LT
XVII Reunidén, Ginebra
1933.

O LT
XVIII Reunidén, Ginebra
1934.

OLT
XVIII Reunidn, Ginebra
1934,

CONVENIOS Y RECOMENDACIONES

CONVENIO RELATIVO AL SEGURO OBLIGATORIO DE
INVALIDEZ DE LOS ASALARIADOS EN LAS EMPRESAS
AGRICOLAS. (Convenio No. 38).

En este Convenio se encuentran las mismas clausulas en
materia de reciprocidad de trato, contenidas en el Conve-
nio No. 35.

CONVENIO RELATIVO AL SEGURO OBLIGATORIOC DE
MUERTE DE LOS ASALARIADOS EN LAS EMPRESAS IN-
DUSTRIALES Y COMERCIALES, EN LAS PROFESIONES
LIBERALES, EN EL TRABAJO A DOMICILIO Y EN EL
SERVICIO DOMESTICQO. (Convenio No. 39).

En este Convenio se encuentran las mismas cldusulas en
materia de reciprocidad de trato, contenidas en el Conve-
nio No. 35.

CONVENIO RELATIVO AL SEGURO OBLIGATORIO DE
MUERTE DE LOS ASALARIADOS EN LAS EMPRESAS
AGRICOLAS. (Convenio No. 40).

En este Convenio se encuentran las mismas clausulas en
materia de reciprocidad de trato, contenidas en el Conve-
nio No. 35,

CONVENIO POR EL QUE SE GARANTIZAN INDEMNIZA-
CIONES O SUBSIDIOS A LOS DESEMPLEADOS INVOLUN-
TARIOS. (Convenio No. 44).

Adopta que los extranjeros deberin tener derecho a indem-
nizaciones y subsidios en las mismas condiciones que 1os na-
cionales. Sin embargo, todo Miembro podra negar a los
nacionales de otro Miembro o Estado no obligado por el
presente Convenio la igualdad de trato con sus propios na-
cionales, con respecto a las prestaciones que provengan de
fondos a los que el solicitante no haya contribuido.

RECOMENDACION SOBRE EL SEGURO DE DESEM-
PLEQ Y LAS DIVERSAS FORMAS DE ASISTENCIA A LOS
DESEMPLEADOS. (Recomendacién No, 44).

RATIFICADO POR:




ORGANISMO
INTERNACIONAL

CONVENIOS Y RECOMENDACIONES

RATIFICADO POR:

O. LT
XIX Reuni6én, Ginebra
1935.

0.1 T
XXI Reunion, Ginebra
1936.

Recomienda que deberia aplicarse la igualdad de trato, no
sblo a los trabajadores de la nacionalidad de los Miembros
obligados por el Convenio, sino también a los nacionales de
los Miembros o Estados que, sin haber ratificado el Conve-
nio apliquen efectivamente sus digposiciones, Asimismo, se-
fiala que los Estados deberian determinar por medio de
Acuerdos bilaterales con los Estados vecinos las condicio-
nes en que deban abonarse las indemnizaciones o subsidios
a los desempleados de las regiones fronterizas que residan
en un pais y trabajen en otro.

CONVENIO RELATIVO A LA ORGANIZACION DE UN RE-
GIMEN INTERNACIONAL PARA LA CONSERVACION DE
LOS DERECIHOS DEL SEGURO DE INVALIDEZ, VEJEZ
Y MUERTE. (Convenio No. 48).

Se establece entre los miembros de la O. I T., un régimen
para conservar los derechos adquiridos o en curso de ad-
quisicion en las instituciones de seguro obligatorio de in-
validez, vejez 0 muerte. L.os periodos de seguro cumplidos
por personas, cualquiera que sea su nacionalidad, que ha-
yan estado afiliados a instituciones de seguro de dos o més
miembros, seran calculadas en total, por cada una de las
instituciones interesadas.

CONVENIO RELATIVO A LAS OBLIGACIONES DEL AR-
MADOR EN CASO DE DE ENFERMEDAD, ACCIDENTE O
MUERTE DE LA GENTE DE MAR, (Convenio No. 55),

Se aplica a toda persona empleada a bordo de un buque,
que no sea de guerra, matriculado en un territorio en el
que se halle en wvigor el Convenio. El Convenio v la Legis-
lacién Nacional deberin garantizar igualdad de trato a toda
Ia gente de mar sin distinciéon de nacionalidad, residencia
o raza. Las obligaciones del armador deberdn cubrir los
riesgos de enfermedad, accidente y muerte (con eXcepeion).




ORGANISMO
INTERNACIONAL

CONVENIOS Y RECOMENDACIONES

RATIFICADO POR:

O.LT
XXVII Reunidn, Seatle
1946.

O.LT.
XXVIII Reunidn, Seatle
1946.

0. 1T
XXXII Reunion, Ginebra
1949.

CONVENIO RELATIVO A LA SEGURIDAD SOCIAL DE LA
GENTE DE MAR. (Convenio No. 70).

Estipula que 1a gente de mar y las personas a su cargo que
residan y se encuentren presentes en el territorio de un
Miembro tendran derecho, en virtud del empleo de la gen-
te de mar a bordo o a servicio de buques matriculados en
el territorio de ese Miembro, a prestaciones médicas, pres-
taciones en dinero por desempleo, invalidez y vejez. La le-
gislacién nacienal relativa a las obligaciones del armador
en caso de enfermedad, accidente o muerte de la gente de
mar, deberd garantizar la igualdad de trato a la gente de
mar y a las personas a su cargo, residan o no en el terri-
torio donde esta matriculado el bugue.

RECOMENDACION SOBRE 1.0S ACUERDOS RELATIVOS
A LA SEGURIDAD SOCIAL DE LA GENTE DE MAR. (Re-
comendacion No. 75). '
Adopta disposiciones para que los miembros celebren acuer-
dos con el objeto de que todo marino perteneciente a un
pais y empleado a bordo ¢ al servicio de un bugue de otro
pais, sea amparado por los regimenes de seguro social
obligatorio 0 de indemnizacién por accidentes del irabajo
de su propio pafs, o por los regimenes correspondientes del
otro pais. Asimismo determina en materia de celebracion
de contratos colectivos se garanticen también prestaciones
suplementarias a los marinos residentes en el territorio de
otro Miembro.

CONVENIO RELATIVO A 1L.OS TRABAJADORES MIGRAN-
TES. (Convenio No. 97). N

Adopta que todo Miembro para el cual se halle en vigor
el Convenio se obliga a mantener dentro de los limites de
su competencia, servicios médicos apropiados de la salud
de trabajadores migrantes y de los miembros de su familia
asi como de gue gocen de atencidn médica y condiciones

Argentina.

Brasil, Uruguay.




ORGANISMO
INTERNACIONAL

0. L T.

CONVENIOS Y RECOMENDACIONES

higiénicas en el momento de su salida, durante el viaje y
a su llegada al pais de destino. Los Miembros se obligan
a aplicar a los inmigrantes igualdad de trato en condicio-
nes de trabajo, vivienda, seguridad social, acuerdos apro-
piados para la conservacién de los derechos adquiridos y
los derechos en curso de adquisicién. Los Miembros debe-
ran tener por norma el desarrollo y uso de todas las posi-
bilidades de empleo v facilitar la distribucién internacional
de la mano de obra y su movimiento desde los paises en
que haya excedente hacia los que tengan déficit.

|IRECOMENDACION SOBRE LOS TRABAJADORES MI-

XXXII Reunidn, Ginebra|GRANTES. (Recomendacién No. 86).

1949,

0. LT
XXXV Reunién, Ginebra
1952.

Dispone un Acuerdo tipo sobre las migraciones temporales
permanentes de {rabajadores, con inclusién de la migracion
de refugiados y personas desplazadas, que contiene propor-
ciones sobre: intercambio de informacion, accién contra
propaganda que induce al error, simplificacién de formali-

dades administrativas, condiciones de la validez de los do-|

cumentos, organizacién del reclutamiento, introduccién y
establecimiento, examenes de selecciOn, informacién y asis-
tencia a los inmigrantes, educacién y formacion, condicio-
nes de transporte, vigilania de las condiciones de vida de

trabajo, estabilidad en el empleo e igualdad de trato en|

general de estos trabajadores.

NORMA MINIMA DE LA SEGURIDAD SOCIAL. (Conve-
nio No. 102).

Consagra los principios de la asistencia médica, prestacio-
nes monetarias por enfermedad, prestaciones de desem-
pleo, prestaciones de vejez, en caso de accidente de traba-
jo y de enfermedad profesional, prestaciones familiares, de
maternidad, invalidez, supervivientes. Los cilculos de ba-
ses periddicas, y la igualdad de trato a los residentes no
nacionales. Sin embargo, en este Ultimo aspecto podran

RATIFICADO POR:
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XXXVIII Reunion,
Ginebra, 1955.

0. LT
XLVI Reunién, Ginebra
1962.

CONVENIOS Y RESOLUCIONES

RATIFICADO POR:

prescribirse disposiciones especiales para los no nacionales
y para los nacionales nacidos fuera del territorio del Miem-
bro, en lo que respecta a las prestaciones o parte de las
prestaciones financiadas exclusivamente o de manera pre-
ponderante con fondos pablicos y en lo que respecta a los
regimenes transitorios. En los sistemas de seguridad social
contributivos cuya proteccién comprenda a los asalariados,
las personas protegidas que sean nacionales de otro Miem-
bro que haya aceptado las obligaciones de 1a parte corres-
pondiente del Convenio deberin tener, con respecto de di-
cha parte, los mismos derechos que los nacionales del Miem-
bro interesado. Sin embargo, 1a aplicacién de este parrafo
podra estar condicionada a la existencia de un acuerdo bi-
lateral o multilateral que prevea la reciprocidad.

RECOMENDACION SOBR# LA PROTECCION DE LOS
i TRABAJADQRES MIGRANTES EN LOS PAISES Y TERRI-
TORICS INSUFICIENTEMENTE DESARROLLADOS. (Re-
comendacion No. 100).

Recomienda eliminar cualquier discriminacién contra los
trabajadores migrantes y sefiala medidas de proteccién de
los trabajadores migrantes y de sus familias durante sus
viajes de ida y regreso y con anterioridad al periodo de
su empleo, asi como mecanismos destinados a desalentar los
movimientos migratorios que se consideren indeseables pa-
ra los trabajadores migrantes y para sus colectividades y
paises de origen. En cuanto a la proteccién de los trabaja-
dores migrantes durante el pericdo de su empleo, se sefia-
la la politica general, de vivienda, de salarios, de admisién
a empleos calificados, de seguridad social y seguridad e hi-
¢giene en el trabajo, buscando el bienestar material intelec-
tual y moral de los trabajadores migrantes.

CONVENIC RELATIVO A LA IGUALDAD DE TRATO DE
NACIONALES Y EXTRANJEROS EN MATERIA DE SE-
GURIDAD SOCIAL. (Convenio No. 118).

Brasil.
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Conferencias Regionales
de los Estados de Ameéri-
ca Miembrosde 1a 0. 1. T.
Reunidon, Chile 1936.

Dispone que todo Estado Miembro puede aceptar las obli-
gaciones del presente Convenio, en cuanto concierna a una
o varias ramas de la seguridad social siguientes, para las
cuales posea una Legislacion efectivamente aplicada en su
Territorio a sus propios nacionales: asistencia médica, en-
fermedad, maternidad, vejez, sobrevivencia, accidentes de
trabajo y enfermedades profesionales, desempleo y presta-
clones familiares. Cada Estado Miembro debera especificar
en su ratificacién cudl es la rama o las ramas de la segu-
ridad social respecto de las cuales acepta las obligaciones
del presente convenio. Todo Estado Miembro, para el que
el presente Convenio esté en vigor, deberad conceder terri-
torio, a les nacionales de todo otro Estado Miembro para
el que dicho Convenio esté igualmente en vigor, igualdad
de trafo respecto de sus propios nacionales por lo que se
refiera a su Legislacion, tanto en lo que concierne a los re-
quisitos de admisién como al derecho a las prestaciones,
en todas las ramas de la seguridad social, respecto de las
cuales haya aceptado las obligaciones del Convenio.

RESOLUCION SOBRE LOS PRINCIPIOS FUNDAMENTA-
LES DEL SEGURO SOCIAL.

Determina que los trabajadores exfranjeros y sus derecho-
habientes deberin beneficiarse, a condicién de reciproci-
dad, de la Legislacion relativa a reparacién de accidentes
del trabajo en las mismas condiciones que los trabajadores
nacionales y sus derechohabientes. Esta igualdad en el tra-
to deberi asegurarse, sin condicion alguna de residencia.
En cuanto a la situacién de los extranjeros se estipula que
los asalariados extranjeros deberan estar sujetos a la oblik

'gacion del seguro y al pago de las cotizaciones-en-las- mis-

mas condiciones de los nacionales v disfrutar de las pres-
taciones correspondientes a las cuolas acreditadas en su
cuenta y de ciertos subsidios.

RATIFICADO POR:
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Conferencias Regionales
de los Estados de Améri-
ca Miembrosdela O. L. T.
II Reunién, Cuba 1939.

Conferencias Regionales
de los Estados de Améri-
ca Miembros dela O. 1. T.
V  Reunién, Petrépolis,
1952,

RESOLUCIONES SOBRE DETERMINADOS ASPECTOS DE
glglé]fl&%g ACTUALIDAD EN MATERIA DE SEGUROS

Formula principios complementarios a los ya adoptados en
cuanto al seguro obligatorio determinando que las condi-
ciones de atencion del importe de las prestaciones a los tra-
bajadores victimas de un riesgo profesional y a los derecho-
habientes de los mismos deben concederse por las legisla-
ciones Nacionales en igualdad de trato a los trabajadores
nacionales y extranjeros. Cuando la Legislacion Nacional no
subordina el pago de la pensién a la condicién de residen-
cia en el pals en que ocurre el accidente, los trabajadores
extranjeros deben ser tratados igual que los trabajadores
nacionales, bajo reserva de reciprocidad. Se podran levar
a cabo acuerdos especiales entre las administraciones cen-
trales de los paises de los que dependen los organismos de
seguro interesados.

RESOLUCION SOBRE LA PROTECCION DE LOS DERE-
CHOS DE SEGURIDAD SOCIAL DE LOS TRABAJADORES
MIGRANTES.

Consagra que la proteceién en materia de seguridad social
de los trabajadores migrantes enire los paises americanos
debe asegurarse por un acuerdo especial que, teniendo en
cuenta la diversidad de las legislaciones y métodos nacio-
nales y evitando introducir en ellas modificaciones sustan-
ciales, deberia garantizar los puntos relativos a la igualdad
de trato de los ciudadanocs de cualquier otro pais america-
no con los ciudadanos nacionales, la conservacién de los de-
rechos adquiridos v en curse de adquisicién. Asimismo, pro-
pone clausulas técnicas del instrumento internacional re-
lativo a la seguridad social de los trabajadores migrantes
entre las naciones de América que aseguren: asistencia mé-
dica, de maternidad, incapacidad temporal, invalidez, vejez,
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RATIFICADO POR:

INTERNACIONAL RESOLUCIONES
sobrevivientes, subsidios funerarios, accidentes del trabajo
y enfermedades profesionales, desempleo y asignaciones fa-
miliares.
Conferencias Regionales| RESOLUCION SOBRE LA SEGURIDAD SOCIAL PARA LOS

de los Estados de Améri-
¢a Miembros dela 0. L T.
VII Reunién, Buenos
Aires, 1961.

Conferencias Regionales
de los Estados de Ameéri-
ca Miembros de la O. 1. T.
VIII Reunién, Canadi.
1968.

TRABAJADQRES MIGRANTES ¥ NO NACIONALES.

En virtud de que los cbjetivos de la seguridad social inter-
nacional, requieren como condicién fundamental el recono-
cimiento de la igualdad de trato entre nacionales y no na-
cionales; que es un principio de la seguridad social el res-
peto de los derechos adquiridos o en curso de adquisicidén
y que la reciprocidad de derechos garantiza una proteccidn
adecuada a los trabajadores que se frasladan de un pais a
otro, influyendo favorablemente en los planes de desarrollo
econémico y social. Resuelve: gue para lograr la proteccion
més completa posible en materia de seguridad social de los
trabajadores migrantes es necesario, en virtud de las dife-
rencias existentes entre las legislaciones nacionales: igual-
dad de trato de los extranjeros y nacionales; determinacion
de la legislacidon nacional aplicable; conservacion de los de-
rechos adquiridos en caso de traslado a otro pafs; conser-
vacion de los derechos en vias de adquisicién al pasar de
una legislacién nacional a otra; ayuda mutua administrativa
entre las autoridades y las instituciones de seguridad de los
paises americanos. Recomienda asimismo, 1a celebracién de
acuerdos bilaterales o multilateraies.

EL. PROGRAMA DE OTTAWA DE SEGURIDAD SOCIAL
PARA LAS AMERICAS.

Considera que los programas de integracion econdémico-re-
gional deben complementarse con medidas que permitan el
libre movimiento de la mano de obra protegiendo los de-
rechos de seguridad social de los trabajadores migrantes.
Recomienda la ratificacion del Convenio 118 de 1a O, L. T..

y la adopcidn de instrumentos bilaterales o multilaterales
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Conferencia Interameri-
cana de Seguridad Social.
I Reunion, Chile 1942,

Conferencia Interameri-
cana de Seguridad Social.
I Reunidn, Chile, 1342,

Conferencia Inferameri-
cana de Seguridad Social.
II Reunion. Rio de Janei-
ro, 1947.

de seguridad social. Asimismo considera que los progresos
de la integracién regional aconsejan la adopcion de medi
das tendientes a la armonizacidon de los regimenses de se-
guridad social.

DECLARACION DE SANTIAGOQO DE CHILE.

Concibe a la seguridad social como un programa continen-
‘al con una politica gue procura medidas tendientes al me-
joramiento de los trabajadores y sus familias, y, como la
salud, capacidad y bienestar de los trabajadores de una na-
cién americana, interesan a las demas naciones americanas,
propugnan una accion concertada de los organismos de se-
guridad social; en resguardo del capital humano, garantia de
la integridad y defensa continental. Sefiala la necesidad de
construir entre las naciones de América un acerve comun
para la continuidad de aceidén social y un Acuerdo conti-
nental de los organismos de seguridad social para mejorar
los vinculos de 1a solidaridad.

RESQOLUCION “C. L. 8. 8.” NUMERO 8.

UNIFICACION DEL SEGURQ SOCIAL.

Recomienda a los pafses de América Latina que tienen en
desarrollo diversas iniciativas e instituciones de previsién
v asistencia social, pero que aln no han estructurado un
régimen de segurp social integral, que dirijan su politica
de seguridad social hacia la unificacién y generalizacién de
eszs beneficios, dentro de un sistema de segurc social obli-
gatorio.

RESOLUCION “C. 1. 8. 8.” NUMERQ 21.

SEGURO SOCIAL DE RIESGCS PRCFESIONALES.

Pide al Comité Permanente Interamericano de Seguridad
Social iniciar una encuesta entre las naciones americanas so-
bre la unificacién del seguro de riesgos profesionales con

el seguro social, con el fin de que, con pleno conocimiento
de causa se pueda votar una recomendacién en materia de
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Conferencia Interameri-
cana de Seguridad Social.
IT Reunidn, Buenos Aires,
1951.

Conferencia Interameri-
cana de Seguridad Social.
II Reunion, Buenos Aires,
1951,

la sistematizacién necesaria del seguro social, siguiendo la
realidad que mas se acomoda a la practica. Sehala que debe
comprenderse también a los extranjeros en igualdad de
condiciones y de prestaciones que a los nacionales.

RESQLUCION “C. L 8. 8.” NUMERO 31.

PRESTACIONES MEDICAS A ASEGURADOS DE INSTITU-
CIONES DE OTROS PAISES.

Recomienda a los paises miembros de la Conferencia Inter-
americana de Seguridad Social, que se reconozca el dere-
cho a los afiliados de una institucion de seguridad social
de cualquier pais americano, siempre que se compruebe su
condicion de tal, a recibir prestaciones médicas cuando la
necesidad de asistencia ocurra dentro de las seis semanas
de su ingreso al territorio nacional. Asimismo, cada pais
otorgara las prestaciones por medio de sus respectivas ins-
tituciones de seguro social y, a falta de éstas, por medio de
servicios médicoasistenciales calificados, de acuerdo con las
provisiones efectuadas para la asistencia médica de los ciu-
dadanos del pais huésped. Cada pais miembro fijard el li-
mite de duracién de la asistencia.

RESOLUCION “C. 1. 8. 8.” NUMERO 35.

SEGURIDAD SOCIAL DE LOS TRABAJADORES MIGRAN-
TES.

Declara que toda legislacidn nacional americana en mate-
ria de seguridad social, debe garantizar a los nacionales de
otros paises americanos un tratamiento igual al de los pro-
pios nacionales; desea que este principio quede consagrado
por medio de un cenvenio entre todos los paises americanos
e invita a la Conferencia Interamericana de Seguridad So-
cial v la OIT, para que tomen las medidas necesarias a fin
de que se alcance este objetivo.
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Conferencia Interameri-
cana de Seguridad Social.
IT Reunidn, Paraguay,
1964.

Asociaciéon Internacional
de la Seguridad Social.
Asamblea General, Viena,
1928.

RESOLUCICN “C. L. S. 8.” NUMERO 62.

RECIPROCIDAD DE TRATO EN LOS PAISES AMERICA-
NOS EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL.

Considerando anteriores Acuerdos internacionales sobre la
materia y en virtud de que el éxito de la integracidon eco-
noémica requiere no sélo de la libre circulacién de produc-
tos, sino también de la libre circulaciéon de !a mano de obra,
y que esta ultima se veria ohstaculizada si los trabajadores
no ven garantizados sus derechos a la proteccién de la se-
guridad social, que, por otra parie se presume un incremen-
to rapido en cuanto a las migraciones interamericanas y que
el Convenio 118 de 1a 0. I. T., contiene Clausulas adecuadas
para garantizar a las personas la proteccion de la seguridad
social: Acuerda: Considerar el instrumento-tipe de la O. L.
T., como un instrumento practico de Tratado, tendiente a
dar soluciones a los problemas planteados por la seguridad
social de los trabajadores migrantes; invitar a los Gobier-
nos y a lag organizaciones internacionales o regionales de
América a tomar las medidas necesarias a fin de que este
Convenio —con las adaptaciones que fueren convenientes—
sea adoptado para convenios de reciprocidad en materia de
seguridad social y en favor de los trabajadores migrantes,
ya sea bilateral o multilaterales; recomendar a los Gobier-
nos de América la ratificacién del Convenio 118 dela O. I. T.

RESOLUCIONES SOBRE EL SEGUR(O DE ENFERMEDAD
EN LAS REGIONES FRONTERIZAS Y LOS TRATADOS BI-
LATERALES ENTRE LOS ESTADOS.

Considera que los trabajadores que se emplean en un mis-
mo territerio, deben ser beneficiarios de las prestaciones
del segurc de enfermedad y que es importante distribuir
las prestaciones a los trabajadores extranjeros, aun cuando

residan al otro lado de la frontera, Estima que las diferen.




ORGANISMO
INTERNACIONAL

RESOLUCIONES

RATIFICADO POR:

Asociacion Internacional
de la Seguridad Social.
X1II Asamblea General,
México, 1955.

cias de tratamiento enire los obreros ocupados en un mis-
mo territorio y que se basan unicamente en la nacionaiidad
de estos trabajadores, son causas de desigualdades que per-
judican al buen entendimiento de las naciones vecinas. Re-
comienda a cada miembre de la 0. I. T.: que los obreros
nacionales y los obreros exiranjeros ocupados en el mismo
territorio aun cuando ne residan ahi, reciban ventajas idén-
ticas y estén sometidos a las mismas obligaciones. Reco-
mienda a las Cajas de Seguro de Enfermedad de las regio-
nes fronterizas, que los asegurados residentes de otro lado
de las fronteras tengan la posibilidad, sin ningtin detrimen-
to en sus derechos a las prestaciones de la Caja, de poder
recurrir a la atencién médica del segure, a los médieos far-
macéuticos v al establecimiento sanitario del pais de su
residencia.

RESOLUCION RELATIVA A LOS ACUERDOS DE RECIH
PROCIDAD EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL.

En virtud de haber examinado los Acuerdos de Reciproci-
dad en materia de seguridad social, destaca los esfuerzos
hechos por los Gobiernos del mundo para coordinar sus sis-
temas de seguridad social por medic de acuerdos bilaterales
y multilaterales de reciprocidad, esperando gue se concer-
ten acuerdos de esta indole en todos los paises en los que
el desplazamiento de personas aseguradas haga oportuna la
celebracion de estos instrumentos. Considera que es nece-
sario prestar la mayor atencién a los problemas administra-
tivos que origina la aplicacidon de acuerdos de reciprocidad
y resuelve constituir un grupo de trabajo encargado de es-
tudiar los problemas y recomendar los mediocs que faciliten
la aplicacién practica de los acuerdos de reciprocidad y co-
laboracién entre las instituciones de seguridad social inte-

resadas.
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Asociacion Internacional
de la Seguridad Social.
XIII Asamblea General,
Londres 1958.

RESOLUCION SOBRE LA COLABORACION MUTUA.

Invita a todas las organizaciones afiliadas a intensificar su
colaboraciéon mutua en materia de seguridad social, de na-
cion a nacién, ayudando asi a lograr resultados éptimos en
cuanto al perfeccionamiento de 1a seguridad social en el
mundo. Encarga a la Mesa Directiva de 1a A. 1. S. 8., que
someta a la reunién del Consejo sugestiones concretas para
tomar medidas que faciliten las relaciones entre expertos
y el intercambio directo de su experiencia administrativa
conforme a las necesidades de los organismos administra-

dores de la seguridad social.
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Convencion so-
bre Seguros So-
ciales.
Argentina
Ttalia.

1961

: A los trabajadores italianos

| nos de uno de los dos Esta-

| en uno de ellos al territo-!

{ por las disposiciones del

.| meses); el personal nave-|
1 gante de una empresa de
il {ransporte aéreo; los miem-
| bros de la tripulacion de
| una nave (estn subordina-
| dos a las disposiciones del

| bandera enarbola la nave;
| los miembpros de las Repre-

.| Consulares de los dos Es-
tados Contratantes.

en la Republica Argentina
v a los argentinos en la Re-
plblica Italiana.

Se excepilian: los ciudada-

dos Contratantes enviados
por una empresa con sede

rio del otro (serd regido!
primero, siempre que la

ocupacion en el territorio
del otro no pase de doce

Estado Contratante cuya

sentaciones Diplomaticas y

Tnvalidez, vejez y muerte.
Accidentes del Trabajo.
Enfermedades profesiona-
les.

Maternidad.

En Argentina:

Legislaciones concer- |
nientes a: invalidez |
vejez v muerte, in-|.
demnizaciones y otras |.
prestaciones en caso
‘de accidentes del tra-
bajo y enfermedad
profesio nal, seguro
obligatorio de mater- [
nidad y los servicios
de medicina preven-
tiva v curativa a car-
go del Instituto Nacio- |.
nal de Previsiéon So- |;
cial. X

En Italia:

Legislaciones relati- |,
vas a: invalidez, vejez
v muerte, riesgos del |
trabajo, tutela fisica
y econdmica de las
madres trabajadoras,
enfermeda de s, con-
trol de la tuberculo- |
sis ¥ regimenes espe-
ciales para determi- |.
nadas categorias. '
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Convenio de Se-
guridad Social
Espana
Paraguay.

Convenio de
Emigracién
Argentina
Espaia.

Convenio de Se-
guridad Social
Brasil

Espafia.

1960

1960

1971

Se aplicarj reciprocamente
a los trabajadores que ten-
gan derechos adquiridos en
cualquiera de los paises
Contratantes,

El convenio establece que
[os espafioles en la Repi-
blica Argentina tienen los
mismos derechos v obliga-
ciones que los argentines
en cuanto concierne a las
remuneraciones, condicio-
nes de trabajo y seguros
sociales.

Se equipara a los trabaja-
dores nacionales de ambos
paises a los efectos de Ia
obteneién plena de los be-

PRESTACIONES

LEGISLACION
APLICABLE

Enfermedad, maternidad,
vejez, invalidez. Para la
concesion de los beneficios
de atencion médica y ma-
ternidad, se suprime todo
periodo de espera, siempre
que el trabajador afiliado
a una Institucién de Segu-
ridad Social en uno de los
paises Contratantes, en Ia
que tuviese reconocido el
derecho a la prestacién, pa-
se a ser afiliado en una
Institucion del otro pais
Contratante. El beneficia-
rio del subsidio de vejez e
invalidez, podri acumular
los tiempos de cotizacién
de cada pafis.

Agistencia médico sanita.
ria. Subsidio de incapaci-
dad laboral transitoria, ve-
jez, invalidez, muerte y ha-

La respectiva de am-
bos paises en la ad-
ministracién de esos
ramos.

La respectiva de am-
bos paises.

En Espafia:

La relativa al Institu-
to Nacional de Previ-
sibn, Mutualismo La-
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Convenio de Se-
guridad Social
Argentina
Portugal,

1966

neficios de la seguridad so-
cial que otorgan las legis-
laciones respectivas sin
restrieciébn alguna incluso

" para el pago de pensiones

fuera del territorio nacio-
nal del pais a cuyo cargoe
corran.

Se aplica a los ciudadanos
portugueses en la Republi-
ca Argentina y a los ciuda-
danos argentinos en Por-
tugal.

Se exceptian: el ciudadano
de ung de los Estados Con-

" tratantes enviade al otro

por un periodoe menor de
doce meses; el personal na-
vegante de empresas de
tfransporte aéreo; la tripu-
lacién de una nave abande-
rada de uno de los dos Es-
tados; los nacionales de
cualguiera de los dos Esta-
dos Contratantes que par-
ticipen en actividades de
cocperacién artistica o cul-
tural (éstos quedan sujetos
a la legislaciéon del Estado
en que se realiza la activi-
dad); los miembros de las
Representaciones Diploma-
ticas y Consulares (se les
aplica la legislacién del Es-

talidad, en Espafia v en
Brasil a los derechos pre-
visios en el sistema gene-
ral de previsién social con
las mismas prestaciones,
mas la de tiempo de ser-
vicios,

Invalidez, vejez v muerte
Maternidad.

Enfermedad.

Accidentes del trabajo
iﬂnfermedades profesiona-
es.

LEGISLACION
APLICABLE

boral, Instituto Social
de la Marina.

En Brasil:

Instituto Nacional de
Prevision Social.

En Argentina:

A las prestaciones
de invalidez, vejez y
muerte del sistema
de previsidén social, a
las indemnizaciones y
otras prestaciones de
los riesgos del traba-
jo; al seguro obliga-
torio de maternidad y
a los servicios de me-
dicina preventiva, cu-
rativa y de rehabilita-
€ién que se establez-
ican por el Instituto
Nacional de Prevision
Social.

En Portugal:

Al régimen general
de previsiébn social:
enfermedad, materni-
dad, invalidez, vejez v
muerte, riesgos pro-
fesionales v regime-
nes especiales de pre-
visién por categorias,




CONVENIOS

Fecha

Acuerdo de in-
tercambio téeni-
c¢ en materia
de Salud.
Argenting
Espafia.

Convenio de Se-
guridad Social
Argentina
Espana.

1969

1966

POBLACION AMPARADA

PRESTACIONES

LEGISLACION
APLICABLE

tado a que pertenecen); las
personas al servicio de uno
de los Estados Contratan-
fes que sean enviadas al
otro, contintGan sujetas a la
legislacién del primero.

Concesién de Becas para
estudios, programas de vi-
sitas v planificacién y des-
arrollo de aquellas mate-
rias.

Se aplica a los trabajado-
res de ambos Estados, los
cuales tendran los mismos
derechos y las mismas obli-
gaciones que los nacionales
del Estado Contratante en
cuyo ferriteric se encon-
traren.

Con excepeidén de: Trabaja-
dores asalariados o simila-
res que fueran enviados al
otro pais por un periode de
fiempo limitado; el perso-
nal de vuele de las empre-
sas de transporte aéreo; los
miembros de la tripulacion
de un bugue abanderado
en uno de los dos Estados
Contratanies; los frabaja-
dores asalariados o asimi-
lados de cualquiera de los

Invalidez, vejez y sobrevi-
vencia,

Aceidentes del trabajo.
{Enfermedades profesiona-
es.

en especial de las em-
presas concesionarias
de los servicios plibli-
cos de transpories.

Las relativas en am-
bos paises.

En Argentina:

Las Legislaciones re-
lativas a: invalidez,
vejez y muerte, in-
demnizaciones en ca-
sos. de accidentes del
trabajo v enfermeda-
des profesionales, el
seguro obligatorip de
maternidad del régi-
men general.




CONVENIOS

Fecha

POBLACION AMPARADA

PRESTACIONES

LEGISLACION
APLICABLE

Convenio de Se-
: guridad Social
Argentina
Chile.

1972

dos Estados Contratantes
que participen en activida-
des artisticas, quedan suje-
tos a la legislacion del Es-
tado en que se realicen las
mismas; los funcionarios
de carrera de las represen-
taciones Diplomaticas y
Consulares.

Se aplica con un sentido
amplio a todos los trabaja-
dores chilenos en Argenti-
na y a los trabajadores ar-
gentinos en la Reptblica de
Chile.

Atencion médica en caso
de enfermedad v materni-
dad.

Accidentes del trabajo y
fnfermedades profesiona-
es.

Prestaciones familiares.
Vejez, invalidez y muerte.

Las relativas en
Chile a:

Régimen del Servicio
del Seguro Social. Sis-
tema de Empleados
Particulares con sus|
Regime ne s Especia-
les, Régimen General

.de Empleados Ptibli-

cos v de Periodistas.
Las relativas en Ar-
gentina a;:

Régimen de Jubila-
ciones y Pensiones y
Régimen de Asigna-
ciones Familiares.




CONVENIOS

LEGISLACION

Fecha POBLACION AMPARADA PRESTACIONES APLICABLE
Acuerdo sobre 1972 Se pagaran: a los ciudada- | Vejez. Las relativas en am-
Reciprocidad de nos argentinos y norteame- | Invalidez. bos palses.
Pago de Presta- ricanos que tengan dere-
ciones Jubilato- cho a las prestaciones ju-
rias. bilatorias y que residan en
. ¢l exterior, sin tener en
Argentina cuenta el lugar de residen-
Estados Unidos cia 0 1a ausencia de su pais
de América. de origen_
1972 A los trabajadores urugua- | Reciprocidad en materia] Las respectivas en

Convenio de
Cooperacion So-
cial

Uruguay
Espafa.

yos en Espana v a los tra-
bajadores espafiocles en
Uruguay.

laboral.

ambos paises.




9. CONSIDERACIONES GENERALES EN RELACION A LAS LE-
YES DE SEGURIDAD SOCIAL.

El estudio comparado de las legislaciones positivas de los regimenes
de seguridad social de los paises que integran la Cuenca del Plata,
sefiala, entre otros factores, las diferencias de estructuras de los re-
gimenes y de la metodologia de instrumentaciéon que dificultan el
analisis.

Existen en esta drea posibilidades de comparacién mas viables
cuando éstas se refieren a Argentina y Uruguay, mieniras gue los sis-

temas de seguridad social de Brasil y Paraguay, difieren con los otros
y entre si.

Estas variables se deben entre ofros factores a la relacidon entre
los niveles de desarrollo econdémico, social y politico de cada pais ¥

al hecho de que los sistemas de seguridad social han tenido una cro-
nologia diferente en su evolucion historica.

En el estudic presentado, asi como los cuadros de legisiacion
comparada, Se analizaron las principales caracteristicas que distin-
guen a los regimenes de seguridad social de esta drea, aunque la com-

paracion fue restrictiva y enfocada s$610 hacia los aspectos mas con-
cretos que permiten el andlisis.

La informacién puede ser resumida en los aspectos siguientes:
la fecha de implantacién de los seguros sociales en esta area es la
m4s antigua en Latincameérica y parte desde 1886 hasta 1917. Por 1o
tanto, se encuentran paises que tienen uno o varios sistemas desde
mas de 80 afios, uno de mas de 70 y dos de mds de 50 afios.

Esta evolucion cronolégica ha sefialado por una parte los diferen-
tes grados de desarrollo, en sus bases conceptuales, de seguro y de la
seguridad social y por otra parte, los significativos esfuerzos de uni-
formacién de beneficios y unificacion institucional presentes en casi
todos los paises que integran la Cuenca del Plata.

De acuerdo con el criterio que definia a los seguros sociales clasi-
cos limitando la proteccion al salario del trabajador contra los ries-
gos que lo amenazaban, en todos estos regimenes estan cubiertas las
contingencias que son dirigidas a aliviar este riesgo que disminuye o
impide la ganancia del trabajador.

Sin embargo, las diferentes estructuras de la segurldad soclal en
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esta region, permiten solo” un-anglisis comparativo de. los ramos de
seguro y las categorias profesionales. cubiertas.

En dos paises los ramos de maternidad y enfermedad se encuen-
tran a cargo de ministerios de salud 'y parcialmente por medio de
instituciones de seguridad social, v en otros se cubre por medio de
las instituciones gestoras, con variantes en cuanto a la poblacion sea
urbana o rural.

El sistema de asignaciones familiares estd muy desarrollado en
dos paises que integran la subregidn En los ofros aunque no tienen
especialmente establecidos estos ramos se- desarrollan aspectos- pa.r-
ciales de estructura. .

Los servicios sociales son considerados dentro del cuadro de asig-
naciones familiares que tienen aspectos econdémicos y en especie para
su concension,

La extensidn vertical se realiza por medio de unsa pluralidad ins-
titucional y lograr la extensién horizontal de otorgar proteccidn a la
totalidad de la poblacién, es atin uno de los objetivos prioritarios en
esta drea, como acontece en toda Latinoamérica.

En lo referente al ambito geogrdfico, existen atin limitaciones pa-
ra la proteccicn de los trabajadores de dreas rurales. Algunos sistemas
de estos paises tienen programas especificos dedicados al sector ru-
ral, mientras en otros la cobertura tiene lugar en ciudades mds im-
portantes.

Por otra parte, se ha reiterado el esfuerzo continuado de extender
los regimenes a un ntimero cada vez mayor de la poblacion.

La pluralidad institucicnal de la seguridad social tiende a dismi-
nuirse medignte " la uniformacién de los derechos, particularmente
entre los grupos de asegurados que cambian de un régimen a otro.

En todos los paises se comprueba que existe una compensacion
mayor en dinero para los riesgos del trabajo, que la sefialada en casos
de maternidad o enfermedad general.

La devaluacicn monetaria y el alza del costo de la vida, han moti-
vado la revalorizacion de pensiones para elevar su cuantia en funcidén
del poder adquisitivo de 1a moneds, particularmente en los paises en
que la inflacién ha alcanzado niveles mds alfos.

En lo referente a 10s requisitos previos para tener derecho al otor-
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gamiento de prestaciones en un régimen relative al ramo médico, no
se subordina la atencién a ningun perlodo de cahﬂcaelén en otro se
exigen tiempos de espera, en general medianos, para la prestacnjn a
corto plazo y lapsos mucho mds largos para las prestaciones diferidas.

En cuanto a la edad para obtener la pensién de vejez, fluctta en-
tre 60 y 65 afios para hombres ¥ 55 y 60 para mujeres.

Los subsidios por enfermedad suelen prolongarse mientrqs sub-
sista la incapacidad para ejercer la actividad profesional y se le con-
sidere invilido, o durante el tiempo del tratamiento médico.

Son beneficiarios a las prestaciones de enfermedad, ascendentes,
esposa y descendientes, a cargo, ampliandose generalmente la presta—
cidn si los ascendientes o hijos son invalidos.’

En lo referente a la maternidad se otorgan a las trabajaqidras en
3 paises de esta drea, descansos gque fluctian entre 45 dias qhtes y
despuéds del parto y en otro 3 semanas antes y 6 posteriores al mismo.

Los riesgos del trabajo estdn considerados por las instituciones
de seguridad social de 2 paises de la region. En los otros se otorga
esta proteccién en cumplimiento de las leyes laborales, a través de
organismos gubernamentales o sociedades mutualistas. En alounos exis-
te un fondo de garantia para los empleadores 1nsolventes ‘

Fl seguro de desempleo esta estructurado en un pais de esta area
vy en los otros existen formas parciales de subsidios a cargo:de-algu-
nas instituciones de seguridad social o derivados de la ley laboral.

Para el financiamiento de la seguridad social, existen formas tri-
partitas, bipartitas y de contribucion de uno dé los sectores depen
diendo para ello del ramo cubierto, de la generahzamc’)n del reglmen
o de la categoria protegida.

El costo de los regimenes generales oscila entre 6% y 8% del
salario base imponible. : R

La administracién de la seguridad social en a.lguhos‘ 'paises_, im-
plica la existencia de servicios publicos, ejercidos por instituciones
descentralizadas con personalidad y patrimonio propios, que se re-
Jacionan con el Poder Ejecutivo a través de Ministerios o Sec‘re‘taria.s
de Trabajo, Previsién o Bienestar Social. i '

Estas Instituciones o Cajas de Segurc Social o Seguridad Social,
tienen Consejos Superiores, Directorins Colegrados, integrados. con
representantes de las partes afectadas, Estado, Empleadores y Traba-
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jadores y finalmente con representantes del Gobierno por las ramas
de as1stenc1a, hacienda, economia y otros.

En cuanto a las inconformidades, éstas son d1r1g1das a Comisiones
de Apelacion, a organos superiores de la Institucién o a la Justlcla
ordinaria, como acontece en un pais de esta area.

10. CONSIDERACIONES FINALES SOBEE LA RELACION ENTRE
LA LEGISLACION DE LA SEGURIDAD SOCIAL Y LOS PLANES
DE DESARROLLO EN LOS PAISES DE LA CUENCA DEL
PLATA.

En el estudio presentado, se han analizado algunas tendencias sobre-
salientes en la relacién entre la legislacién de la seguridad social y el
proceso de desarrollo de los paises de la Cuenca del Plata, con el
propdsito de distinguir la fundamentacion de los planes nacionales y
sus relaciones con la seguridad social.

Las generalidades que han sido objeto de observacidn, llevan im-
plicitas ciertas dificultades al tratar de reducir a una tipologia, l0s
factores especificos que forman el coniexto en el cual se desenvuelven
los aspectos fundamentales del desarrollo de cada pais; América La-
tina es una region sumamente compleja y variada, alin mas en el caso
de los paises de la Cuenca del Plata. Sin embargo, se considerd fac-
tible destacar los patrones bdsicos en la evolucion reciente de la le-
gislacién de la seguridad social y de los planes de desarrollo, que
pueden proporcionar una vision racional de la trayectoria general del
cambio que se observa en cada pais, a escala institucional, sectorial
vy nacional. Este intento de Gefinir las grandes tendencias del desarro-
1o soclal y econdmico en la regién de la Cuenca del Plata, estéd basado
en una sensibilidad para aprovechar la experiencia histérica y ampliar
el conocimiento de los vinculos actuales, gue existen entre los paises
de esta regidén, permitiendo analizar las caracteristicas comunes y las
marcadas diferencias en sus estructuras correspondientes. Lo ante-
rior es parte de una preocupacion general por encontrar los modelos
adecuados a la realidad nacional de cada pais y promover un desa-
rrollo sostenido, en €l que se considere la consecucion simultinea de
los gbjetivos econodmicos y sociales, para beneficiar a mayores secto-
res de la poblacidn,

Enfoque estructural de América Latina duranfe la década de 1960.

Ta imagen que més prevalecid durante la década de 1960, tendia a
establecer para la regién latinoamericana, la caracteristica de la dua-
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lidad estructural en su estadio de desarrollo, es decir, por un.lado un
conjunto de comunidades agrarias de corfe tradicional, ¥ por el otro,
la existencia definida, 0 incipiente de centros o nicleos especificos
de industrializacion., Esta dicotomia econdémica y social, intensificada
por los problemas derivados de la explosidn demogrdfica, la urbani-
zacidn ¥y la inestabilidad politica, ponia en duda las posibilidades de
una transicidon ordenada hacia la modernizacion. Desde esta perspec-
tiva, las sefiales de cambio han sido frecuentemente interpretadas
como indicadores de profundas crisis que producirian el desequili-
brio y posiblemente el conflicto en las estructuras internas.

Enfoques recientes.

Las interpretaciones mas recientes del desarrollo general de los paises
de la region presentan un enfoque diferenie, que se aparta de las
posiciones extremas, tanto conservadoras como radicales, Tratan de
plantiear un esquema que combine elementos de ambas, contribuyendo
a un proceso de desarrollo equilibrado, necesario para el cambio gue
requiere el periodo histérico que vive la regién. Los paises de América
Latina confinuan avanzando hacia dos objetivos vitales, que surgen
como imperativos del proceso de reafirmacion de sus respectivas so-
ciedades: la unidad nacional entre los diverscs sectores e intereses
que componen la poblacion ¥ la modernizacidn, a través de un pro-
ceso efectivo de desarrcllo. Al mismo tiempo, las estructuras institu-
cionales tienden a ser mds dindmicas, para lograr la definicién y reo-
rientacién de sus metas y programas, creando los mecanismos cuyas
interrelaciones sean capaces de conformar las respuestas al reto que
plantean los planes modernos del desarrollo.

Proyecciones de las tendencias actuales.

Las tendencias genherales que se pueden observar actualmente en el
proceso de desarrolio de América Latina tienen lugar en un medic
caracterizado por grandes disparidades en la distribucién de la rique-
za ¥ los consiguientes problemas para la universalizacion de la cober-
fura de los sistemas de seguridad social. Se estima que las areas tra-
dicionales de actividades primarias no disminuirdn apreciablemente,
a pesar de la creciente industrializacion (que sin embargo, no propor-
ciona un mercado de trabajo lo suficientemente amplio para los des-
ocupados del campo) v el aumento en los niveles cualitativos alcan-
zados y en los indices de productividad. Lo que es m4ds, en algunos
casos la agricultura pierde terreno frente al incéremento de la pobla-
cién. En muchos paises latinoamericanos, se ha descuidado al sector
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agricola, en aras del desarrollo industrial, o que ha provocado una
reduccion de los productos bdsicos disponibles para exportar y aun
la necesidad de importar alimentos en gran escala. Ya se va adgqui-
riendo conciencia de que un desarrollo industrial sostenido requiere
de un sector agricola prospero, capaz de hacer frente a la demanda
interna y de proporcionar valiosas entradas a {ravés de la exportacion,

Aun cuando sea visible una expansidn de las exportaciones no tra-
dicionales, la industrializacién ha tenido que seguir dependiendo de
la disponibilidad de divisas producidas por la mineria y la agricultura,
de la capacidad de movilizacion del ahorro interno y de las posibili—
dades de financiamiento de origen externo, factores que también in-
ciden en las bases financieras y en el orden administrativo de la se-
guridad social. El fenémeno del incremento del costo de los bienes
de capital necesarios para impulsar la industrializacion, paralelamen-
te con el desarrollo del precio de los productos tradicionales de ex-
portacion, han dejado en precaria situacidon la balanza de pago de
muchos paises de la region; la solucién alternativa, los préstamos ex-
tranjeros con sus altos intereses, provoca una dependencia de otros
centros de decision. Es claro que para alentar una cada vez mayor
capacidad de ahorro interno, seri necesaric tomar medidas especia-
les en cuanto al desarrollo agricola.

El desarrollo social refleja las discrepancias en la distribucién
de los beneficios del progreso econdmico v la diferenciacion en todos
los niveles de los sectores ccupados en actividades agropecuarias o
no calificadas, que aun constituyen los sectores mds dificiles de pro-
teger por parte de los sistemas de seguridad social. No se cuenta con
Ia capacidad para atender al mismo tiempo las necesidades de los
grandes sectores de la poblacidh que se encuentran en situacion de
pobreza y desocupacion. Sin embargo, la inestabilidad social que lo
anterior generalmente produce, podrd ser atenuada en buena medida
por la evolucion institucional progresiva, y especialmente por la de
los regimenes de seguridad social, cuyos programas actualmente tien-
den a dirigir sus beneficios a los sectores marginados del progreso,
intentando cumplir con 1a mayor eficacia posible la funcion redistri-
butiva que les ha sido asignada.

Esfuerzos integracionistas.

Se percibe que estin cobrando vigor los movimientos integracionis-
tas, tal como se gbservan en el Mercade Comuin Centroamericano v
en el Pacto Andino. En los planes de desarrollo de otros paises de
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América Latina como son Brasil y Argentina, se presenta evidencia de
haber alcanzado avances significatives por una via diferente a lg de
la integracion. Sin embargo, es posible apreciar las actividades de
acercamiento de Argeniina a log paises comprendidos en el Pacto An-
dino, en forma conjunta, y de Brasil a través de tratados bilaterales:
al mismo tiempo que Argentina anuncia sus intenciones de participar
enn1 el mercado subregional Andino, Brasil concreta tratados bilatera-
les con paises como Colombia y Venezuela, para la explotacidn en co-
mun de variados recursos econdmicos.

Reclentemente, se han llevado a cabo convenios econdmicos entre
Brasil y Paraguay, y entre Argentina y Paraguay, para aprovechar en
forma conjunta los grandes recursos energéticos derivados de lag co-
rrientes del rio Parand. Planteamientos comunes de los gobiernos de
Brasil y Uruguay, y un acercamientc entre los gobiernos de Argenti-
na y Uruguay, dan mayor importancia a la tendencia general de una
mas intensa relacidn econdmica entre 1os paises del grea.

En cuanto a las posibilidades futuras de una maycr integracion
a nivel latinoamericano, se registran diversos planteamientos. Algu-
nos censideran el fortalecimiento y la creacion de areas de integra-
cién subregional, que podrian dar nuevos impulsos a la Asociacién
Latinoamericana de Libre Comercio (ALALC). Estos observadores es-
timan que este proceso podria localizarse en tres polos definidos: el
primero, en la regién Andina, como ya sucede en la actualidad; el
segundo, que incluiria, ademss de los paises centroamericanos, a par-
te del Caribe y México; y el tercero, que se centraria en un mayor
acercamiento de los paises de la Cuenca del Plata.

La Seguridad Social y €l proceso de desarrollo en los paises de la
Cuenca del Plata.

Es posible apreciar en los paises de la Cuenca del Plata una relacidn
directa entre los niveles de desarrollo v los programas y perspectivas
de los sistemas de seguridad social, Por ejemplo, Argentina y Uru-
guay, paises que en el contexto latinoamericano podrian calificarse
de desarrollados, due poseen cierta infraestructura, dedican un mayor
percentaje de los egresos totales del gobierno 2 Ios aspectos sociales
(Argentina, en educacién 1972, el 16.3% y en salubridad el 5.8%; Uru-
guay, en educacion 1970, el 26% v en salubridad 1968, el 5.7%). Un
pais como Brasil, que ftrata de crear una infraestructura adecuada
para sus posibilidades de desarrollo, com¢ primer paso de acuerdo
con el modelo de ese pais, dedica tan s6lo un 6.5% del presupuesto
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nacional para la educacion, y un 0.5% para la salubridad (cifras de
1972). Esta ampliacién de la infraestructura en Brasil, ha permitido
a ese pais mantener una tasa de crecimiento del producto interno
bruto, de caracteristicas sorprendentes, pero ha relegado la conse-
cucidn de los objetivos sociales mds urgentes.

Con la excepcién de Paraguay, los paises de la Cuenca del Plata
presentan una extraordinaria diversificacidn en los sistemas de se-
guridad social. La proliferacion de cajas e instituciones de seguridad
social, podria relacionarse quizas, con el nivel de desarrollo general
y multifacético mas elevado de Argentina y Brasil, y los excepcional-
mente niveles de participacion econdmica y social en Uruguay. Kl
proceso de desarrollo en estos paises, sin embargo, implica la nece-
sidad de llegar a algun tipo de armonizacidn o unificacién de todos
estos sistemas, y en la actualidad se progresa en este sentido.

En el momento actual, se registra una tendencia hacia la partici-
pacion del Sector Piiblico, del Estado, en forma creciente, en el pro-
ceso de desarrollo de los pafses latinoamericanos. Es facil percatarse
de la incidencia de ese fendémeno de los mecanismos e instituciones
de seguridad social de la subregién del Plata. En Argentina la ins-
titucion de seguridad social es parte el poder ejecutivo, como Secre-
taria de Seguridad Social. En Brasil ya comienza a plantearse un pro-
yecto para crear el Ministerio de Prevision y Asistencia Social. Estos
dos ejemplos de centralizacidn de 1a gestion del sector social persiguen
una mayor efectividad en el proceso general de desarrollo:

Existen diversos puntos de vista con respecto a las ventajas y
desventajas de las situaciones, cuando la institucion de seguridad so-
cial es auténoma ¢ cuando depende del Estado en forma directa hasta
Hegar a convertirse en una Secretaria o Ministeric de Estado. A fa-
vor de la creciente participacion estatal en los organismos de segu-
ridad social, a menudo se sefiala el hecho de que la seguridad social
es parte integral de la politica social del Estado; en este sentido, el
hecho de que sea un servicic publico de interés social justifica que la
seguridad social deba estar a cargo del Estado y sostenida por éste
(como ocurre, por ejemplo en cuanto el sector de educacion y al sec-
tor salud).

A favor del organismo de seguridad social como institucion des-
centralizada o autohoma, se cita el hecho de gue por este medio tiene
lugar uha participacion mds directa y efective nor parte de los inte-
reses del capital y el trabajo: se menciona que el Estado puede no ser
tan buen gestor por la existencia de regimenes burocriaficos y las
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fallas en sus contribuciones financiamiento de los regimenes estable-
cidos. ' :

En todo caso, se podria sefiglar que una intervencion mas direc-
ta y efectiva del Estado en los mecanismos de seguridad social inci-
diria en forma significativa sobre los siguientes aspectos:

—Coordinaciéon—. Con otras dreas de operacion del estado (sa-
lubridad, educacidn, etc.,) en cuanto a lograr una eliminacién de fac-
tores negativos tales como la duplicidad de funciones, y por consi-
guiente, una utilizaciéon optima de los recursos existentes.

—TUnificacidn—. Un proceso que elimine las dualidades o contra-
dicciones entre los regimenes existentes y los conceptos y categorias
cubiertos en los sistemas de seguridad social.

—Meta de una seguridad social integral—. Tendiente a lograr la
cobertura de la totalidad de la poblacion. Este punto constituye una
necesidad imperativa en Amdérica Latina, ya que por lo general, so6lo
un 10% de la poblacidn cubierta pertenece a los sectores campesinos.

—Mejores posibilidades de una planeacién efectiva—En general,
en Amsérica Latina es posible percibir que el Estado tiene un papel de
importancia en las instituciones de seguridad social, papel que puede
0 no acrecentarse, de acuerdo con las exigencias del proceso de desa-
rrollo de cada pais latinoamericano.

Las diferencias en los niveles de desarrollo relativos, entre Ar-
gentina y Uruguay, por una parte, y Brasil y Paraguay por la otra,
en aspectos tales como los indices educativos y de salubridad, la tasa
de incremento demografico (que ocasiona que la pirdmide por gru-
pos de edades muestre un mayor porcentaje de la poblacién econs-
micamente activa de los dos primeros paises), y el grado de urbani-
zacion y de homogeneidad, significan que en Argentina y Uruguay sea
posible una mayor continuacién en los esfuerzos de expansion y
mejoramiento de las prestaciones deé los sistemas de seguridad so-
cial. Se puede apreciar que la seguridad social en un pais como Ar-
gentina, coincidiendo con su desarrollo relativo mas elevado, :avanza
hacia el perfeccionamiento de las formas de cobertura en campos tales
como la proteccion en el empleo, mientras que las necesidades me-
dicas de la poblacién son cubiertas de manera general y eficiente por
otros organismos del Estado (como sucede en algunas naciones des-
arrolladas de Europa Occidental y Estados Unidos) en tanto que en
Brasil y Paraguay las instituciones contindan concentrandose en pro-
porcionar atencion médica a los derechohabientes. Es decir, podria
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establecerse que se manifiesta una correlacién entre los niveles de
desarrollo general y las formas y modalidades que adopta la seguri-
dad social.

En la relacion entre la seguridad social y el proceso de desarro-
llo en la region latinoamericana, resultaria 1til considerar el caso es-
pecial. de un pais de la Cuenca del Plata, Uruguay, que en su trayec-
toria historica contemporanea, demuestra claramente la importancia
de un enfoque integral para el estudic y andlisis de los dos factores.
Desde fecha muy temprana en el presente siglo, en gran parte gracias
a la obra y los esfuerzos de José Batlle y Ordéfiez, Uruguay sentd sus
bhases para la organizacidn de un sistema de seguridad social moderno
y efectivo. Este sistema continué perfecciondndose hasta constituir
un ejemplo de eficacia y amplitud de beneficios en el dmbito Iati-
noamericano. Pero las décadas de progreso en la seguridad social uru-
guaya habian sido también tiempo de prosperidad y bienestar en el
desarrollo economico del pais. Cuando a finales de la década de 1950
la economia de Uruguay comenzé a decaer (debido principalmente
a las bajas de precio de la laha y la carne én los mercados internacio-
nales) los. s1stemas de seguridad social se resintieron enormemente;
1a base econdmica que habia permitide la expansién ilimitada de las
prestacmnes V. servicios se resquebrajcd, el sistema de protfeccion so-
cial resulté excesivo para las’ posﬂollldades v la capacidad econdmica
de la sociedad uruguaya. Actualmente en ese pa1s se trata de eguipa-
rar los gastos y los beneficios que brinda la seguridad social, resta-
bleciendo ‘el equilibrio enire el proceso econdmico nacional y el al-

cance de los programas sociales.

Aunque no es prev151ble en un futuro mmedlato un . aumento im-
portante de las corrientes migratorias de trabajadores entre diversos
paises de América Latina, la creciente relacion econdmica entre los
mismos, por ejemplo enire los paises de la Cuenca del Plata, puede
ademas de promover la circulacion de mercaderias, favorecer también
Ia libre circulacion de trabajadores. Ya en la actualidad, hay impor-
tantes: niicleos de ciudadanos brasilefios que residen en Paraguay ¥y
Uruguay, v numerosos paraguayes en Argeniina. En este sentido, es
indudable que la garantia de los derechos de seguridad social a los
trabajadores migrantes, constituyen un elemento importante. Se con-
sidera ‘que el medio mds eficaz para garantizar estos derechos es la
concentracion de convenios bilaterales v multilaterales de seguridad
social. Ta concertacion de convenios podria promover el proceso de
armonizacion de 10s sistemas de seguridad social, cuyas disparidades
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han sido reveladas por los problemas que surgen de la aplicacion préc-
tica de los mismos.

La Planeacion de la Seguridad Social.

Se estima necesario que para promover las modificaciones legislati-
vas y elaborar los programas bésicos que contengan las normas in-
dispensables de un minimo de proteccion a la poblacién de cada pais,
se debe recurrir en mayor medida a la planeacién de la seguridad
social, en atencion a las condiciones vigentes de cada caso en particu-
lar. Podria plantearse la conveniencia de establecer pautas concretas
tendientes a armonizar a mas largo plazo y en el mayor grado posi-
ble, los procesos legislativos, técnicos y administrativos de la gestién
de la seguridad social en los diversos paises, y pensar en la posibilidad
de obtener bases mas homogéneas para la operacion de los sistemas
de seguridad social, incluyendo el concepto de reciprocidad.

El an4lisis de las informaciones y en particular de las estadisticas
digponibles, muestra que existen diferencias considerables en los cos-
tos de la seguridad social y en cobertura de riesgos entre los paises
de la Cuenca del Plata, asi como en las caracteristicas de la pobla-
cion y las regiones geogréaficas comprendidas, gque pueden constituir
obsticulos de significacion. Es vital emprender estudios sistematicos
que permitan conocer la incidencia de todos estos aspectos, para la
distribucién mais equitativa de beneficios y de costos.

TLa seguridad social en la coyuntura actual del desarrollc en América
Latina.

El andlisis de los planes de desarrollo en Ameérica Latina, implica el
planteamienio de las altermativas y viabilidad de las proyecciones pa-
ra las instituciones de seguridad social de esta regidn en los prdximos
afiog. La creciente conciencia en relacién a la necesidad de enfocar
el desarrollo con un criterio integral, otorga a la seguridad social una
especial significacién por su naturaleza dual, como mecanismo de
realizacion de politicas y programas econdmicos y sociales de gran
magnitud, Esto significa que la seguridad social requiere una estruc-
tura juridica adecuada para poder aplicar la metodologia e instru-
mentacién moderna de la planificacion e incorporarse, en forma ca-
da vez mads efectiva, a 1los diversos aspectos de la politica social y a
los planes generales de desarrollo integral, tanto a nivel nacional
como regional e internacional.

Las perspectivas de establecer un orden en los regimenes de se-
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guridad social que proporcione viabilidad, agilidad y seguridad a su
funcionamiento; dependeran en gran medida, segin lo demanda cada
caso, de las posibilidades de reestructuracién juridica, administrativa
y financiera y de la capacidad de las instituciones a nivel operativo
para la armonizacién y coordinacion de funciones, asi como para la
complementacion y ampliacion de servicios que impulsan las relacio-
nes de reciprocidad propuesta enire estos sistemas.

Lo anterior implica ia necesidad de actualizar las legislaciones,
estructuras y funciones de las instituciones de seguridad social, para
facilitar el proceso de la adaptacion de todos los paises a nuevas si-
tuaciones que plantea el desarrollo nacional y regional. De los esfuer-
zos de actualizacion juridica y de la correspondiente renovacion y
perfeccionamiento internos, dependera la efectividad de la seguridad
social, en su papel de promotor del desarrollo.
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