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1. INTRODUCCION

1.1 Fundamentacién. Un enfoque comparativo de las. legislaciones de _seguridad
social y el anilisis de su relacion con el proceso de desarrollo en los paises de la
region latincameticana, indudablemente requeriran un esfuerzo profundo y continuado
de investigacion, mucho mas amplio que las pretensiones de este ensayo. Los estudios que
lo fundamentaron solo pretenden haber logrado el.planteamiento de las cuestiones funda-,
mentales y la problemitica subyacente en el tema, pard la consideracidon de los participan-
tes en este Congreso Interamericano Juridico de la Seguridad-Social. Asimisgo, se consi-
dera haber integrado un acervo de informaciones. de- posible consulta para los analistas y-
estudiosos de los temas presentados.

Las interrelaciones entre el marco ]uIIdlCO de la segundad soc1al v Ia realidad
socic-economica que éste regula, que dan lugar 4 feribmenos tales como la dlspandad
entre la concepcidn juridica contenida en la legislacion vigente, y su interpretacidn y
aplicacion a nivel operativo, han recibido insuficiente atencidn de parte de planificadores
y administradores nacionales, que pretenden el anilisis del desarrollo'basado en aprecia-
ciones integradas. El material informativo sobre los efectos normativos de las estructuras
juridicas en los procesos de desarrollo y-la magnitud: de su significacién en los- diversos
aspectos de la vida nacional, estdi escasamente d1fund1do y én su mayona sblo’ entre
circulos restringidos e investigadores especializados.

Atn estd por realizarse un analisis amplio de las informaciones y datos dispersos en
los campos de la legislacion de la seguridad social, el desenvolyimiento;de Jos sistemas
correspondientes y el desarrollo regional, lo cual pod riz contnbulracnnquecer ¥ definir
el criterio de seleccidn, de los objetives comunes. identificables en los diversos, campos, y
de los factores estratégicos para su planeacion y ejecucion. Es evidente. gue un enfoque
integral de los aspectos que conforman la realidad nacional y. de la fundamentacibn
juridica que condiciona su desarrollo contribuiria a disminuir las distorsiones que: pmdu-s
cen las visiones fragmentarias, caracteristicas de cada formacion profesicnal o institucién
especializada. :

Las tareas de-correlacion analitica del desarrollo de la seguridad social cornla evolu-
cién observada en su legislacidn, deben realizarse c6h un enfoque que incluya Losifactores.
econdmicos, sociales y politicos. Una perspectiva multi-estructural delus instituciones de
seguridad social, formando-parte de un todo:dinimico e integrado, podna determinar 1as:
posibilidades de accibn de la Seguridad Socialen la sociedad, - - :
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Aén cuando la interdependencia real de las estructuras de naturaleza econdmica,
politica y social es dificil de identificar y evaluar, lo cual ha fomentado el escepticismo
respecto a las posibilidades de analisis y cuantificacion, se considera factible establecer
equivalencias de componentes institucienales y por consiguiente, de su accibén e influencia
reciproca.

Un mayer conocimiento de la influencia concomitante que ejercen entre si el marco
juridico de la seguridad social y la realidad econdmica, social y politica, implicita
en el desarrollo de un pais y concebida como un complejo funcional que se realiza
a través de un conjunto de estructuras € instituciones, amplia las bases, tanto para
el diagnostico y la seleccion de objetivos como para el conocimiento del contexto
de operaciones que alimenta, retroalimenta y modifica las estructuras que lo rigen.
Asimismo, aporta elementos con el fin de establecer las pautas para los cambios
contemplados en ‘las leyes y planes de seguridad social y en el desarrollo nacional, y para
la determinacién de las condiciones estructurales y de organizacibn, indispensables para su
realizacidbn. También, permite sefialar con mayor acierto aquellos elementos de valor
estratégico, hacia los cuales se puede dirigir ka accion, en uno u otre campo, de acuerdo
con las finalidades propuestas y los recursos accesibles.

La disponibilidad oportuna de informaciones correlacionadas de la legislaciéon de
seguridad social y los planes del desarrollo, puesta al servicio de la accidn prictica, puede
ademas contribuir para indicar los aciertos del diagnbstico enambos campos, mostrar la
compatibilidad de la legslacién de la Seguridad Social con los diversos objetivos elegidos
en este campo y con las aspiraciones mas amplias de un plan general de desarrollo y si son
0 no adecuados los medios propuestos para su logro,

Los estudios .descriptivos de hechos o sitnaciones del pasade, indudablemente
uenen una utididad para fundamentar. el analisis,la planeacion y programacion de las
politicas de la seguridad social o de cualquier aspecto en la vida nacional; pero son de
mayor. interés ahn las proyecciones dinamicas de nuevas funciones, actividades o situacio-
nes, que también deben contemplarse en forma integral en oin plan de desarrollo general.
Es necesario considerar que, ademas del analisis interestructural, se requieren las perspec-
uvas multisectoriales, asi como los efestos complejos derivados de los factores que inter-
vienen en las relaciones internacionales.

Esto es particularmente evidente, al tratar los casos de paises cuyos planes de
desarrollo se encuentran vinculados a Yos movimieritos de integracidn economica, Lo cual
ha motivado un fendmeno en la seguridad social de singulares dimensiones, que ha sido
designado con diversos nombres: armonizacién, complementaridad; re¢iprocidad o inte-
gracion, y ha producido nuevos instrumentos juridicos, constituidos por los convenios
bilaterales y multilaterales de seguridad social. -

Los planes de desarrollo nacional actualmente comprenden programas economicos
estrechamente relacionados con los programas sociales, basados en la conviccion de que
los avances econdmicos solo pueden traducirse en mayores niveles de bienestar para la
poblacidn, en la medida en que sean acompanados por la satisfaccion de necesidades
sociales. Sin embargo, no obstante los progresos obtenidos en las Gltimas décadas, tanto
en ¢l desarrollo social como en la legislacion correspondiente, en materia de seguridad
social, salud, alimentacidon, educacion, vivienda y demas servicios sociales, alin se observan
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o
importantes carencias en relacidn a las necesidades crecientes y la rlgldez y obsoletlsmo
caracteristicos 'del marco juridico-de algunos sistemas, que requleren actua.hzarse para
estar acordes con la dindmica de la realidad actual. e

La seguridad social, como elemento indispensable de la politicasocial de los paises
analizados, presenta realizaciones impertantes, Sin embargo, es preciso reconocer que los
programas actuales de la seguridad social en log pafses queestan tratando de lograr'su
desarrollo integral, e enfrentan a serias limiraciones para superar los avances generales
logrados y subsanar las deficiencias estructurales que se observan en las instituciones, asi
como en la concepcidn juridica que las fundamenta y su aplicacion practica.

Las circunstancias historicas de la evolucién de la seguridad social, en América
Latina, han determinado con frecuencia la creacion de regimenes juridieos € instita-
cionales diferentes para diversos grupos profesionales. Esta plurilidad legiskativa y de
organizaciones administradoras, ha conformado situaciones que no satisfacen plenamien te
los principios basicos de la justicia socialesencialmente de aplicacion universal y de fun-
ciones redistributivas que inspiraron la creacion de Tos sistemas, La multiplicidad legislati-
va e institucional también ha producido problemas de duplicidad administrativa y de falta
de coordinacion entre los regimenes dé un mismo pais, con cl consiguiente desperdicio en
los recursos asignados. Aunque cs alentador observar que en”diversos pafses, en época
reciente, sé ha advertido la tendencia hacia una mayor homogerieidad legisiativa ¢ mstitu-
cional de la seguridad social, la t’niyorﬁa esti ain por realizarla a nivel nacional.

En la medida en que persistan grandes disparidades intemias en las instituciones de
seguridad social y entre las instituciones y Sistemas de diversos paises qué se encuentran
en una posicidn solidaria, o estan realizando esfuerzos para su integracion subregional
basados en objetivos econdmicos comunes, la multiplicidad institucional harad mucho mis
dificil, a nivel operativo, el cumplimiento de las diversas resoluciones, promovidas y
apoyadas por los organismos internacionales, respecto al derecho detlos trabajadores de
igualdad’ de trato, en la prOtCCC]OII' ‘que les otorgan lt)s slstemas de seglmdad soc1al en
cual quier pais en que se encuentran laborando. R ;

Es indudable que el principio como tal es inobjetable; sin ernbargo las dife-
rencias fundamentales en cuanto a: cobertura de riesgos, costo relativo y calidad de las
prestaciones, poblacidn activa amparada, la inclusion de dependientes; requisitos para
obtener las prestaciones y otros aspectos mis, determinarim hasta que punto pucde existir
un eslabonamiento adecuado de las relaciones funcionales entre las diveisas estructuras
institucionales, que permita establecer el grado de afinidad y cohesion que se requiere
como base de sus relaciones de complementaridad y de reciprocidad establecida en los
convenios correspondientes, asi como para la repartrcmn proporclonal dcl cos’to y los
beneficios derivad os de los mlsrnos

Desde los primeros anos de operaciones, empezaron a surgir ¢nlas’instituciones de
seguridad social en la region latunoamericana, los problemas ocasionados por los desajustes
entre las legislaciones de seguridad social y la realidad en su contexto de operacion, en
algunos casos por situaciones que no habfan sido previstas por Ia ley, como fue la de la
proteccion de familiares o dependientes del wabajador; o 1as que habiendo’sidé considera-
das, tal como sucedit en el caso del desempleo o cesantia y subsidios familiares, resulta-
ban inoperantes por la insuficiencia de recursos; o ‘por el deseo de realizar ciertos
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programas: que pod@!an derivarse de la leglslacmn y que eran obstaculizados por la falta de
capacxda,d a nivel operativo, surgiendo asi la brecha entre la norma juridica y su aplica-
cidn, o sea entre el hecho y el derecho. Con el transcurso del tiempo, se fueron haciendo
cada vez mis evidentes los aspectos que pueden operar como factores de rigidez y obsole-
tismo del marco jurfdico, para nmormar las funciones bisicas de nuestros sistemas de
seguridad social y sus posibilidades para coordinarse, tanto con otras instituciones del
sistema, como con los orgafiismos que realizan diversos programas de la politica social, asi
como en relacidon a los factores de caricter econdmico, implicitos en los planes de
desarrollo de un pafs.

En el proceso de desarrollo de América Latina, al originarse los movimientos inte-
gracionistas, destacindose las subregiones de Centroamérica y Panami y los paises del
Grupo Andino, se acentiia la necesidad en los sistemas de seguridad social, de proteger a
sus traba]adores migrantes promoviendo la creacion de un nuevo mstrumento juridico, el
de los convenios bilaterales y multilaterales de seguridad social.

Los convcnios citados se han redactado tomande en consideracion las diferencias
estructurales y funcionales entre los sisternas de cada pafs. Esto motivd que las presta-
ciones se limitaran casi exclusivamente a la atencion médica procedente en casos de
enfermedad general y maternidad y accidentes de trabajo. A pesar de los esfuerzos realiza-
dos para definir el instrumento juridico idéneo, se considera que han persistido ciertos
problemas a nivel operativo, Estos requieren mayor estudio para determinar los mecanis-
mos que permitan lograr que el costo y los beneficios de la seguridad social de los
trabajadores migrantes, comprendidos en los convenios establecidos, sean distribuidos
sobre bases mds equitativas y proporcionales a la etapa de desartollo alcanzada por las
instituciones de scguridad social y por cada pais y asi contribuir a un genuino desarrollo
equilibrado de la regidn.

Es evidente que, para que la ley pueda estar mis acorde con la realidad que rige,
debe existir cierto grado de armonizacion y coherencia entre los planes y las politicas y
programas de los diversos organismos,asi como en sus distintos niveles de operacion,
considerados en forma integral, puesto que su constitucion se inspird en los mismos
objetivos y sus funciones se dirigen al mismoe sujeto de aplicacion, aun cuando con
distintas modalidades de clasificacion, En Gltima instancia una medida de ia eficacia de la
legislacion de seguridad social, se basa en ja fundamentacion adecuada de los sistemas de
seguridad social, para la captacién de recursos como realizadores de programas de servi-
cios y, por consiguiente, como mecanismos complementarios de redistribuciébn de ingresos
en base a principios de solidaridad y justicia social.

Asimismo, se puede sehalar otro tipo dc carax:terlsncas de orden formal y general
para la planeacion de la aplicacidn eficaz de la legislacion de seguridad social, y es el de la
elaboracién misma de los textos legales que pueden contener situaciones, términos y
conceptos poco precisos, susceptibles de diversas interpretaciones y de posible ambi-
giedad en su aplicacion.

Por consiguiente, se subraya Ia necesidad de conformar, actualizar y precisar las
legislaciones de seguridad social, redefiniendo con mayor precision sus objetivos, sus
concepciones y terminalogia, con la intencion de prever ademis la apertura adecuada para
suaplicacion dinamica. Esta, evidentemente, €s la.que corresponde para regir a los sistemas
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de seguridad social, si ademas 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 mdudable que gesis comolas pLamcadas, requieren de
un profundo anélisis multidisciplinaric y de una metodologia. riguresa, que sistematice las
constantes y variables de estudio, que pudieran contribuir a explicar la realidad actual de
tos sistemas de seguridad social en América Latina, asi cama su relacidn con los procesos
econémicos, politicos y sociales en que se desarrollan. Este tipo de estudios constituye.un
verdadero reto para investigaciones futuras. :

Este trabajo pretende presentar ante los asistentes al Congreso Juridico Interame-
ricano de Seguridad Social, algunas consideraciones genetales respecto a la- situacién
socio-econdmica de los paifses latinoamericanos, con especial referencia a la base juridica
de sus instituciones de seguridad social, sehalando a grandes rasgos sus:avances-en este
importante aspecto de la politica social;

Ideologfa subyacente en las metas del Desarrollo.- La historia ‘conteﬁf' ; inea, y'en espe-
cial esta década de 1970, se caracteriza, en forma creciente, por la dcf:mc:;on de inteteses
y criterios comunc¢s 2 escala’ mundial, que se traduccn enia persccumon de ob]etwos tales
como el desarrollo écondmico, pollnco y'social y un mayor equilibrio en la distribucién
de los beneficios que pueden denvazse de los avances logrados a nivél nacional e interna-

cional.
r

También se distingue un consenso respecto a la necesidad de mantener la continui-
dad en los esfuerzos dirigidos a acrecentar el respgto a,los peincipios rectores en la vida.
nacional, tales como la paz, la justicia social y la consideracion:de los-derechos fundamen-
tales del hombre en los programas y politicas elegidas para la consecucidn del desarrollo.
La actitud universal respecto al valor de estas metas.es comprensible: vivimos.un perfodo
critico de las ideologfas tradicionales y ningune.de los sistemas establecidos ha podido dar
respuesta cabal y cficaz a las necesidades fundamentales de la mayoria de los hombres.

Esfuerzos de integracion, armonizacién y complementaridad-Es:un hecho evidente. que-el
mundo tiende a-avanzar, gradual pero consistentemente, hacia niveles nrayores de. desarro-
llo y que en la etapa actual algunos paises se distinguen .por esfuerzes de integracion,
armonizacion y complementatidad, que consideran  pueden constituir el- camino. mds
adecuado para lograr su desarroilo, En el funcienamiento de.los miiltiples .organismos-
internacionales que tratan de regular importantes aspectos de las relaciones entré la’comu-.
nidad mundial de naciones; se observan pruebas fehacientes de estos procesos. £as tenden-
cias que se han puesto de manifiesto-a partir de la Segunda Guerra Mundial, pareeen-indi-
car que un gran niimero de pafses aspiran a.realizar actividades orientadas-a -llegar a.
constituir un mundo unido; optando algunos por el camino de la integracion iregional.

Fl ideal de integracion latinoamericana-Los paises latinoameticanos han compartido, a
través de siglo y medio de vida independiente, un- persistente-ideal de. integraciom yi
solidaridad, como tonica predominante de su. desarrollo. Por consiguiente, se: considera
conveniente destacar algunos, aspectos que han:sido considerados como factores condicio-
nantes para la integracion:'a) la compatibilidad de los valores principales e intereses soste-
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nidos por los sedtores politicamente significativos de los distintos paises. b) la co-
mespondencia mutwa, la capacidad de las unidades que participan en el proceso de
integracidn, para responder a las necesidades que plantean las interrelaciones mas efecti-
vas, ¢) las presiones internas y externas que promueven la integracion. Factores adiciona-
les serfan la proximidad geogrifica, los esfuerzos realizados por los gobiernos respectivos,
Previas experiencias integracionistas y otros.

En estos procesos de intensificacion de la interdependencia que se observan en Amé-
rica Latina, existe la conviccidn de que pueden lograrse avances hacia las mertas del
desarrollo, mediante una accidn concertada para afrontar juntos los problemas del sub-
desarrollo econdmico y humano, Es indudable que la tendencia hacia la integracion entre
las naciones latinoamericanas, incluye los objetivos principales de asegurar. el desarrollo
integral, la justicia social y la estabilidad, en cada una de las comunidades comprendidas,
asi como el proposito de remediar los desequilibrios regionales y poder aumentar su con-
tribucién al equilibrio econdmico-social del mundo.

El proceso de integracion y la seguridad social.- L.os esfuerzos integracionistas, que se
han enfrentado a miltiples problemas, presentan actualmente algunas transformaciones,
puesto que ya no responden finicamente a la aspiracion de lograr los objetivos iniciales
senalados, sine también a la necesidad de afrontar todo un haz de problemas y de riesgos
comunes, de cardcter social, entre los cuales figura la seguridad social de los trabajadores
migrantes en los diversos paises de la region. En suma, existe un consenso respecto ala
necesidad de realizar esfuerzos solidarios, para mejorar las condiciones de vida y de
trabajo de los sectores que contribuyen con sus esfuerzos a la existencia y proyeccion de
la comunidad.

Los convenios bilaterales y multilaterales de Seguridad Social y los o bjetivos sociales en el
desarrollo integral.- Las instituciones de Seguridad Socialenla region, estan conscientes de
las posibilidades de establecer y fortalecer sus relaciones de reciprocidad, basadas en las
interacciones de su evolucidn econdmica y social; pero también es evidente que existe una
mayor conciencia de los factores de caricter interne e internacronal limitativos de su
accidn, Es indudable que los objetivos generales del desarrollo social, usualmente ala zaga
de los procesos econdmicos, constituyen en el perfodo actual parte importante de las
metas que figuran en las politicas nacionales de todos los paises, y tienden a convertirse
progresivamente en. objetivos de una mayor significacidon en las politicas integrales de
desarrollo, Un ejemple lo constituyen los convenios bilaterales y multitaterales de seguri-
dad social, que se han venide estableciendo entre los paises de las subregiones que hasta la
fecha realizan esfuerzos para lograr su integracidn econbémica, Se considera que las accio-
nes estipuladas en los convenios, sobre bases de reciprocidad, para la seguridad social de
los trabajadores migrantes, pueden contribuir a awnuar los efectos de las disparidades
econdmicas y sociales en estos sectores, que han sido atribuidas a factores que se derivan

“de las estructuras internas de los paises de la region, a la coyunwra internacional y a
lograr una mejor coordinacion de las politicas integrales para acelerar ¢] desarrollo,

Asi como los mecanismos creados por la ALALC (Asociacion Latinoamericana de
Libre Comercio), que fueron instituidos con la finalidad de éliminar las restricciones al
comercio y a los factores de la produccidon entre os paises signatarios, en ocasiones
pueden resultar favorecedores de los paifses mas avanzados, también los convenios mult-
laterales de seguridad social, que pretenden eliminar las fronteras para los trabajadores
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migrantes en cuanto 2 la igualdad de su proteccmn bajo los sistemas de ségtiridad social de
cualquler pais donde se encuentren laborando, en la prictica pueden favorecer a los paises
con los sistemas mds avanzados. Con el fin de poder visualizar bases mis racionales parala
observacion de la cifusula de reciprocidad y de 1gualdad de trato, en los convenios entre
paises integrantes, se ha considerado que se-requiere una mayor armonizacién de las
condiciones derivadas de la heterogeneidad en relacién a: su estructura productiva y
proporcién de mano de obrd urilizada en sus procesos; en cuanto a nimeros absolutos y
relativos a su poblacién  asegurada; por lo que se refiere a estructuras de salarios, propor-
cion de wrabajadores migrantes, amplitud de los riesgos cubiertos, calidad de las prestacm—
nes y los requisitos establecidos para disfrutarlas, :

La evolucion de la Segundad Social en América Latina-Los convenios de seguridad social,
derivados de una accion solidaria y debidamente instrumentados, tienden a cvo]ucwnar en
forma paralela al progreso gcneral de un grupo de paises 'y a promover una mis justa
distribucion de sus costos y de sus beneficios, con lo cual pueden contribuir no sélo al
desarrollo, sino a ampliar las caracteristicas integrales del mismo con los consiguientes
beneficios para la comunidad. Si se compara la evolucion seguida por los sistemas de
seguridad social en los palses del 4rea, se puede afirmar que todos orientan sus act1v1dades
para lograr una cobertura mds completa, tanto por lo que se refiere 2 riesgos. protegldos
como por los beneficiarios amparados, habiendo logrado aprommadamente fa proteccion
total de la poblacmn en a.lgunos pafses, debido a la conjuncion de factores favorables
tales como los econdmicos, étnicos, geograflcos y culrurales.

Se observa que en la medida que: avanza la integracidn econdmica, también progre-
san los esfuerzos para armonizar los beneficios de los diferentes sistemas de seguridad
social, con el fin de proteger al trabajador migrante dentro y fuera de su pafs de origen.

Tendenci2 generalizada hacia l2 armonizacion.-Por consiguiente, atin cuando existen dife-
remcias juridicas,. téonicas y administrativas efitfe los sisterpas nacionales de. seguridad
social de América Latina, se puede hablar de una tendencia general hacia la armonizacion.
Esta se manifiesta claramente con Ja creacion de la Asociacidn de Instituciones de Segu-
ridad Social de Centroamérica y Panama y con la suscripcién de los diversos convenios de
seguridad social y en materia Jaboral del Grupo Andino, que han premevido la comuni-
cacién y la confrontacion previa de problemas comunes, asi como la-identificacion de
instrumentos idéneos para su solucidn,

La tendencia comiin actual observada en los paises -comprendidos, es la de no
considerar ¢l costo y los bencficios de los programas de seguridad social en forma aislada,
como se realizaba en afios anteriotes, sino integrados en una jerarquizacién de objetivos
nacionales de tipo econdmico y social, con la correspondiente adjudicacibn de prelaciones
para la asignacién de fondos. El haber abandonado la prictica usual de.considerar los
problemas de la seguridad social en forma aislada, por clases de riesgos o por sectores de
poblacién, ha significado un avance considerable en los esfuerzos para lograr una integra-
cion de los programas de seguridad social con los demas aspectos de la politica -socio-
-econdmica, tanto a nivel nacional como subreglonal Es evidente que se tiende a conside-
rar la proteccidn integral que puedan proporcionar los sistemas de la regién y sus inci-
dencias en todos los demis programas integracionistas que gomprenden las politicas na-
cionales, de los paises de las areas consideradas,
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La Seguridad Sodial como factor impulsor del proceso de integracién. En general, se
perciben nueves medios para impulsar el proceso de integracion, que posiblemente venzan
los diversos obsticulos que se han venido presentando. En este estudio se expondrén las
condiciones en ¢ désarrollo econdmico, social y politico de los paises latinoamericanos
que han fundamentado la trayectoria de estas instituciones, dirigida hacia la armonizacion
de la seguridad social en las ireas correspondientes, presentando algunos aspectos de las
relaciones directas entre las tendencias integracionistas y las funciones’ de los sistemas de
seguridad social.

Es latesis de este trabajo, que la seguridad social constituye un factor susceptible de
formar parte de la integracion regional y que bajo determinadas condiciones tiene la
posibilidad de participar en los procesos de armonizacidn y complementaridad entre los
sistemas de diversos paises, lo cual puede incrémentar su significacidbn en el desarrollo
regional. Por su propia naturaleza, las actividades y metas de los sistemas de seguridad
social, gencralmente no sblo no interfieren con Jos intereses econdmicos predominanies
entre los distintos palses latinoamericanos, sino que pueden realizar aportaciones para el
desarrolle deseado, razbn por la cual se afirma que estas instituciones pueden ejercer una
fuerza cohesiva en la integracion.

En relacion a la seguridad social, existe una gran dlsposmon y un Consenso en
relacibn a los principios que fundamentan el deseo de encontrar medios comunes o
complementarios, que conduzcan al mejoramiento y progreso de sus poblaciones trabaja-
doras, pero aln se requiere profundizar las investigaciones y el analisis de mdltiples
aspectos, para llegar a resolver los problemas que se presentan a nivel operativo. El estudio
de la situacion actual de la legislacion de la seguridad social de fos paises latinoamericanos
y ¢l anilisis de los sistemas cotrespondientes, asi como su coherencia con los demis

programas implicitos en los planes de desarrollo, constituyen parte importante de estos
objetivos.

2. BREVE ANALISIS HISTORICO DE LOS PAISES LATINOAMERICANOS

Antes del descubrimiento de América por los europeos, se registraron casos de civilizacio-
nés que Jlegaron a alcanzar niveles elevados de estructuras econdmicas, sociales y poli-
ticas, y adelantos cientificos y arquitectOnicos notables, como fueron Ios Mayas de Meso-
América y los Incas de la region Andina. ‘ :

Algunas de estas civilizaciones indigenas en lo que hoy es América Latina, lograron
constituir agrupaciones de pueblos y territorios, que en ciérta forma coinciden con la
delimitacion actual de los intentos integracionistas, Por ejemplo, durante fa época prehis-
panica, gran parte del werritorio ocupado actualmente por los palses que integran el Pacto
Andino, formaba parte del imperio de los Incas, el cual abaicaba desde el sur de'Colom-
bia, pasando por Ecuador, Perd y Bolivia, hasta el norte de Chile, En este caso, tales
antecedentes de cultura dieron desde aquélla época una unificacion natural a la region, la
cual se caracteriza por razones étnico-sociologicas fundamentales como lo son un elevado
porcentaje de poblacion indigena -con excepcidn de Chile -. Incluso, la organizacidn
socio-econdmica de los Incas respondia a un tipo de economia planificada, que permitia
cubrr todas las necesidades del imperio, apareciendo ya el germen de la seguridad social,
mediante la existencia de parcelas que se trabajan en comun y se destinzban al sosteni-
miento de los incapacitados por enfermedad, invalidez o vejez y orfandad,
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La existencia de grupos nativos considerables en gran parte de-América Latina,
significd que a ra{z de la llegada de los éspaiioles y portugheses, comenzara un intenso
proceso de mesuzaje, base fundamental de la poblacién de hoy dia en muchos paises de la
region.

Al sebrevenir la conquista, el tetritorio que hoy constituye América Latina; pasd a
formar parte de los Virreinatos de Nueva Espafia; Peril, Nueva Granada v, més tarde,
Buenos Aires; estas divisiones, a su vez, se integraban en el imperio espafiol americano,
basado en su comunicacion y subordinacidén ata Metropoli, Los portugueses, en el Brasnl
consiguieron a través del tiempo, consolidar su dominio sobre este pais. -

Por lo que se refiere a la independencia de los paises que integran América Latina,
es de importancia considerar que el movimiento independiente se puede dividir en cinco
procesos diferentes, que van de acuerdo con la a.grupam()n geograﬁca natural de los: palses
que integran cada grupo: .

De Méxicoy Centrdamérica.

Del norte de Sudamérica (Venezuela, Colombia.); Ecuador, o ﬁea_N;xeva:Gra;hada).
Del occidente de Sudamérica (Perfi, Bolivia y Chile)..

Del oriente de Sudamérica (Brasil).

Del sur del continente sudamericano (Argentina, Uraguay y Paraguay).

La historia de los pafses latinoamericanos, a partir de la consumacién de la indepen-
dencia, a principios del siglo pasado, pudiera traducirse en términos de esfuerzos constan-
tes por alcanzar tres objetivos vitales: el desarrollo y la modernidad, Ia unidad nacional de
cada pais v la integracidn regional. '

Hasta mediados del siglo XIX, es posible apreciar un proceso de desintegracion y
divisién interna de los paises del drea, por ejemplo, la separacidn del 4rea centroamericana
de México y su posterior division en cinco Estados y el fracaso de la proyectrada Gran
Colombia de Bolivar. Posteriormente, se inicia una tendencia opuesta, -que continlia hasta
el presente, tratando de estrechar los vinculos histbricos, culturales y econdmicos, y
promover la integracidn subregional y regional.

Casi todo los paises latinoamericanos pasaron por un periodo de graves disturbios
internos que a menudo provocaron guerras civiles. Paulatinamente, la.diversificacion de.
las economias de la regibm, (industrializacion, creciente comercio internacional) y fendme-
nos tales como la urbanizacidn, tuvieron repercusiones en la esfera: social. Surgieron.
nuevos grupos, como los trabajadores industriales y los sectores medios, que se organiza-
ron y presionaron a los sistemas de gobiemo para obtener mejores niveles de vida, un
aspecto de los cuales fue la Seguridad Social, con una cobertura cada vez més amplja-.

En la acwalidad, los factores econbmicos y politicos de caracter internacional,

como es la necesidad de liberarse del estado de dependencia de-otros centros de poder
econodmico, y los aspectos mas relevantes de la situacién interna de cada pafs, como son ¢l
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proceso de desarroflo, la distribucién més equitativa de la riqueza, la ampliacion de los
términos comerciales y del mercado interno, continflan alterando substancialmente el
proceso de desenvolvimiento historico de la region latinoamericana.

A mediano y a largo plaze, algunos de los estudiosos del tema del desarrollo latino-
americano, ven cn el movimiento integracionista una necesidad impostergable, como re-
quisito de un desenvolvimiento socio-econdmico verdaderamente dinamico e independien-
te de los mas importantes centros de poder econdmico mundial, Se ha indicado, para las
perspectivas futuras, la posibilidad de una mayor vinculacidon entre tres grandes agrupa-
cioties subregionales latinoamericanas: ¢l Pacto Andino, los paises de la Cuenca del
Plata y el Mercado Subregional de Centroamérica, México y el Caribe.

Igualmente, es imperativa la necesidad de crear nuevos modelos de desarrollo, en
verdad apropiados a la realidad latinoamericana, como aspecto vital del proceso evo-
lutivo de la regidn, ya que sin la elaboracidon por cada pais de estrategias de desarrollo
social y econdmico, y de una planificacidn adecuada, la integracion regional seria entorpe-
cida. Es claro que aquéllos pafses que traten de promover un desarrollo equilibrado,
otorgando la importancia requerida a los factores sociales, podrian auspiciar sobre bases
mas s6lidas un proceso efectivo de unidad nacional

3. CONSIDERACIONES RELATIVAS AL DESARROLLO ECONOMICO
CONTEMPORANEO

3.1, Un cnfoque de la problématica actual del desarrollo econdmico,- El crecimiento
econbmico de América Latina a principios de esta década se ha mantenido aproximada-
mente en una tasa del 7%.El incremento acelerado de las economias es consecuencia de la
aplicacién de politicas como el fortalecimiento de la inversion interna, la diversificacion 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 econbémica con bases mas
solidas de planificacidon nacional. Sin embargo, €s necesario tomar en cuenta que el
promedio regional se eleva con los indices de crecimiento de paises que, como Brasil y
México, representan un porcentaje considerable de la poblacion del drea; esto implica que
el crecimiento de las economias de otros paises de menor desarrollo esta por debajo de
ese promedio.

Seria conveniente mencionar la relacion entre €l elevado ritmo de crecimiento
demografico y el producto interno bruto por habitante: el aumento de la poblacidn, en
promedio, equivale al 2.9% acumulativo anual, mientras que ¢l P.N.B, crece a razdn del
2.6% anual. Es decir, en relaciébn al ripido crecimiento demografico, € aumento del
producto bruto no permite un incremento sensible per capita del producto interno y de la
renta nacional.

Los parses latinoamericanos en general acusan una escasa capacidad econdmica con
grandes disparidades en su distribucion, que se refleja en bajos niveles del ingreso nacional
e ingreso medio en los sectores mis numerosos de sus poblaciones. Se podrfan mencionar
los siguientes factores econdomicos que inciden en la problemitica actual del drea lat-
noamericana: :
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—  La desigual distribucidn en la tenencia de la tierra y la subudlizacion del
potencial agrario.

— El c.icsarrollo de upa agricultura orientada preponderantemente ala especiali-
zacion en prodt;(;/tos para la exportacibn,

—  La lentitud del proceso de industrializacion,.en cuanto z aspectos tales:como
crear nuevas fuentes de empleo.

—  La siboeupacion de la poblacion activa y el bajo nivel en Ia aplicacidn de
’ tecnologias avanzadas de produccion agricola, industrial o comercial.

La formas de tenencia y explotacidn de la tierra en América Latina han determina-
do la aparicion de modelos de desarrollo econbmico ineficientes, como son el latifundis-
mo y ¢l minufundismo. La agricultura se ha orientado y especializado para la exportacion,
ocasionando crisis en la capacidad de satisfacer la demanda interna, y estableciendo una
dependencia en relacion a los mercados internacionales,

La economia latinoamericana se caracteriza también por la heterogeneidad. Las
variaciones en el producto por habitante en los distintos paises, son considerables; lo
mismo ocurre a menudo dentro de un mismo pais. Estas diferencias se manifiestan en una
comparacion entre ¢l medio rural y el urbano, y entre la productividad de los diversos sec-
tores de la economia,

El sector agricola generaen la actualidad 1a mayor parte de las entradas de divisas en
América Latina. Sin embargo, ¢l valor relativo de la produccibn de la agricultura respecto
al producto interno regional, bajé paulatinamente del 19.3%en 1960 a aproximadamente
el 15.7% en 1971, continuando una tendencia secular descendiente de la contribucibn de
la agricultura a la produccion total.

Cabe enfatizar que, mientras los sectores de manufacturas, construccién y elecurifi-
cacidn, han registrado el mayor ritmo de crecimiento en los ultimos ahos, el desarrollo del
sector asgropecuario ha sido insuficiente para mantener la produccidn nacional equili-
brada. El planteamiento anterior constituye un problema de magnitudes extraordinarias,
teniendo en cuenta la importancia de la agricultura en la mayoria de los paiseslatinoame-
ricanos, tanto por su contribucion al Producto Nacional como al empleo.

De continuar con el desequilibrio entre el sector agropecuario y el sector industrial,
puede preverse que la oferta de empleo a nivel nacional tenderi a agravarse afin mds,
ocasionando un mayor éxodo de las zonas rurales a los centros urbanos y los consiguien-
tes problemas. ‘

\

Como consecuencia del crecimiento insuficiente del sector agricola, el alza en los
niveles de precios que se ha generalizado en ¢l mundo, en ahos recientes, ha provocado
tendencias inflacionarias en América Latina,

El logro de una estabilidad de precios se hace afin més dificil, a causa del aumento de
los precios del petrbleo y del impacto que éste tendri sobre los costos de produccion en
las economias de tod os los paises del mundo.

-

’
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Las circunstafteias que se han puesto de relieve, entre las cuales destacan la escasez de
productos agricolas y el alza espectacular de los precios det petrdleo, plantean serias
interrogantes en relacién a la evolucion econdmica de los paises latinoamericanos en los
proximos afios. Si bien, de mantenerse fos precios actuales, algunos paises de la regibén
como Venezuela y Ecuador, que exportan petrdleo y gas natural, recibiran un considera-
ble ingreso adicional de divisas, la mayoria de ellos son imporiadores de petrdleo y sus
derivados.Para los que importen este energético, el alza sefialada resultard en una carga
muy acentuada sobre sus balanzas de pago, lo que alavez influird en las posibilidades de
mantener sus actuales tasas de crecimiento. Algunos observadores y analistas de la region,
prevén que estos efectos pueden ser de mayor trascendencia si la crisis de energéricos
desembocara en un descenso significative de las tasas de crecimiento en los paises indus-
trializados, lo que podria repercutir en un debilitamiento de las corrientes de capitales
internacionales, y agravar las dficultades de balanza de pagos.

Las economias latinoamericanas, manifiestan un creciente deterioro en relacion a
factores come la productividad por unidad de trabajo y los términos de intercambio
mercantil, En la mayoria de los casos, gran parte de la poblacion econdmicamente activa
se concentra en el sector agricola; este sector sufre de una baja productividad y, a pesar de
ocupar a un alto porcentaje de la poblacion trabajadora, representa en algunos casos una
parte muy inferior del P.N,B. Los precios de los productos tradicionales de exportacion
en los mercados internacionales continfian deteriorandose, en relacion con las importa-
ciones de bienes de capiral necesarias para mantener ¢l incremento de las manufacturas. El
proceso de industrializacion, basado en la sustitucion de importaciones, parece estar
encontrando limitaciones por cuestiones de demanda industrial restringida; aln en los
paises con mis posibilidades, la ampliacion de un mercado consumidor potencialmente
mayor, se ve obstaculizada por un deficiente sistema de movilidad social y distribucion de
la rigueza nacional. ‘

El papel que correspondia al sector piblico, al Estado, para acelerar la economia
mediante inversiones publicas y mixzas, especialmente en relacion al proceso de industria-
lizacion, se ha visto disminuido por la inhabilidad del mismo para superar las limitaciones
peculiares del mercado regional, y para intervenir en forma directa en algunos de los
procesos preducrivos, El financiamiento inflaccionario ha obligado a los gobiernos a
invertir sus recursos en programas de estabilidad financiera. Sin embargo, se registra en la
mayoria de los paises una progresiva participacién estatal en los mecanismos bdsicos de la
economia. Esta tendencia podria constiteir una fundamentacion para las politicas integra-
les de planificacion del desarrollo. Por ejemplo, en relacibn al coeficiente de ahorro
“interno, se ha registrado una fluctuacidn importante, la evolecibn de la inversidn interna
bruta, muestra una creciente participacidon de-la mversion plblica. Igualmente, se revela
una participacidn creciente del Estado en la produccidn de bienes y servicios, fortalecién-
dolo como tal e imprimiendo a las econom{as citadas caracteristicas de tipo mixto, puesto
que en su desarrollo participan en {orma significativa, tanto el sector publico como el
privado. :

Por otra parte, el desarrollo industrial de las economfias latinoamericanas ha perma-
necido vinculado a patentes y tecnologia extranjeras, lo que provoca que el factor mas
estratégico del desarrollo, el tecnoldgico, dependa de factores externos. Los gobiernos
latinoamericanos, en general, destinan recursos intimos al campo de [2 investigacidon tec-
noldgica, para la creacion de tecnologia apropiada a la realidad latinoamericana. Por
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consiguiente, América Latina basa sus intentos de modernizacién en la-tecnologia avanzar
da proveniente de las naciones industralizadas, en vez de desarrollar un tipo de tecnologia
adecuado a las necesidades de la misma. Es ampliamente conocido el hecho de que la
tecnolog{a avanzada, tiende a disminuir el papel del factor trabajo.en el proceso product-
voy a incrementar la participacion del capital, lo cual contrasta con las necesidades-de los
paises latinoamericanos, en los que existe abundancia de trabajadores v escasez de capital.
De tal manera, la-aplicacion de la tecnologia mis avanzada riende a anmentar las. tasas de
desempleo y subempleo y, alin mis importante, a invertir recursos de capital preciosos er
la adquisicion de técnicas que, alargo plazo, no mejoran la situacion econdmico-social de
grandes sectores de la poblacidn, ann cuando tienden a incrementar la produccién y Ia
productividad. : '

La vinculacién estrecha a la tecnologfa extranjera provoca que, por razones predomi-
nantemente financieras y técnicas, los gobiernos latinoamericanos se pronuncien por una
politica de inversiones y de produccion que puede escapar al control de-los mismaos, EIL.
plan de inversiones y el disefio de la produccion se efecthan con frecuencia, en base a
criterios poco relacionados con problemas de eficiencia y de incidencia social; las condi-
ciones y la verdadera necesidad de la produccmn, no otorgan la importancia requerida a
los costos econdmicos y sociales que enfrentan, en relacién a la escasez de recursos,
especialmente en relacion a los humanos,

La orientacidon de la capacidad productiva de las economias latinoamericanas, fre-
cuentemente se realiza en funcidn de la importacién de tecnologia extranjera, de las
demandas de ciertos grupos locales de altos niveles de ingreso, y del mercado exportador
En cuanto a la consideracion de la situacion general del grar mercado interno, efectivo o
potencial, éste queda relegado a un plano secundario. La existencia 'de mecanismos arbi-
trarios de precios, en relacién a las transacciones internas, implica casos, como el de las
actividades agricolas, en las cuales, a través de la especulacién 'y la venta precaria de
excedentes, se impide la evolucion de los pequefios productores y se proimueve la usual
relacidn de “precios reducidos a los productores, precios elevados a consumidores, bajos
voliimenes de oferta y grandes utilidades de comerciantes”. Lz razbn de lo-anterior es el
control del mercado distribuidor y exportador por intermediarios en cuyo encadena-
miento de intereses no ﬁguran los del medio rural.

En cuanto a las condiciones econdmicas externas, durante los iltimos: afios se han
registrado variaciones entre el crecimiento del producto y la expansion-de las importa-
ciones y las exportaciones. A principios de la década de 1960, el producto crecio més
aceleradamente que el volumen de comercio internacional; sin embarge, en los Gltimos
afos, el relativamente elevado crecimiento promedio anual del producto, ha sido sobrepa—
sado levemente por el incremento de las exportaciones y el poder de COmpra queé generan
El valor corriente de las exportaciones de bienes y servicios parece indicar un estinca-
miento por la disminucibn de su valor real, produciendo los efectos inflaccionarios con-
sigufentes. Aproximadamente las tres cuartas partes de las reservas interiacioniles de
América Latina se concentran en tres paises, lo que contribuye 2l desequilibrio regional.

Las empresas extranjeras han venido adquiriendo una creciente influencia en los
sectores mis dindmicos de la'economia nacional, al contar con tecnologia propia, amplios
recursos no sujetos a fas fluctuaciones de los mercados y monedas latinoamericanos, y la
capacidad de articularse internacionalmente. En este contexto; surge la problemitica,
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cada vez mis apremiante para América Latina, dc la constante ampliacion del poderio
econdomico de los consorcios transpacionales. Se considera que la importancia de estas
empresas en las economias latinoamericanas, representa un obstaculo para el proceso
integracionista latinoamericano, ya que la ampliacion de las posibilidades del mercado
regional podria reportar beneficios predonimantes para los consorcios transnacionales,

El creciente endeudamiento piiblico externo de los paises latinoamericanos adopta
diversas formas y variantes. En el presente, la regibn sc encuentra frente a una situacion
paradbjica y problemirtica a la vez, ya que el servicio de la deuda publica externa, en
algunos casos, excede las nuevas entradas de créditos y préstamos al sector pablico. Es
decir, el volumen de los nuevos préstamos ya no resulta suficiente para cubrir los compro-
misos financieros originados en la deuda plblica externa contraida con anterioridad.

3.2.Caracteristicas del proceso de Integracion Regional-La problemitica actual del desen-
volvimiento socioecondmico, provoca la reflexion en cuanto a la necesidad de crear
nuevos modelos de desarrollo verdaderamente apropiados a la realidad latinoamericana,
como aspecto vital del proceso evolutivo de la region. La promocidn del desarrollo inte-
gral debe realizarse a dos niveles, uno particular de cada palis y otro regional.

Sin la elaboracién por cada pais de modelos apropiados de desarrollo social y econo-
mico y de una planificacidn adecuada, la integracion regional seria entorpecida. Se obser-
va que cada pais tiende a elaborar un modelo particular, de acuerdo con su realidad
nacional especifica, Es claro que modelos de desarrollo que pongan énfasis desmedido en
el crecimiento econdmico, a expensas del social, predominantemente a través de capital e
inversiones extranjeras, no podrin dar una respuesta adecuada ala problemitca multifa-
cérica actual; por el contrario, aquéllos paises que traten de promover un desarrollo
equilibrado, incorporande los factores sociales, podran auspiciar, sobre bases mis solidas,
un proceso efectivo de unidad y modernizacidon nacionales,

Por si solos, sin embargo, los paifses latinoamericanos no podrian aspirar a un
desarrollo independiente de los grandes centros mundiales de poder econdmico y politico.
AfQn los paises con mayores recursos humanos y fisicos, encontrarian obsticulos casi
insalvables en ¢l camino hacia la meta de un desarrollo integral y autbnomo. A mediano y
largo plazo, por tanto, las posibilidades mis firmes recaen sobre el logro de la integracion
latinoamericana,

Durante la Gltima década, se ha puesto de manifiesto, en forma incuestionable, la
tendencia hacia la formacion de grandes unidades o centros de poder econdmico, a nivel
mundial, ya sean nacienes individuales cuya capacidad financiera, industrial y tcnica, les
pexrmite tener un papel importante en las decisiones economicas y politicas de las relacio-
nes internacionales, o conjuntos de pafses que comprenden y estan conscientes de que en
la unibn de objetivos y planes reside la finica posibilidad de mantener su independencia en
la toma de decisiones que afectan su situacién nacional. Recientes acontecimientos v
discrepancias entre los paises de alto nivel de desarrollo y los que componen cl llamado
“Tercer Mundo”, formado por pafses que tratan de elevar sus niveles de vida a través de
procesos de desarrollo acordes con los medios disponibles, quizd permiten anticipar que
en el futuro habri dos tipos basicos de paises o conjuntos de paises: aquéllos que tengan
la suficiente capacidad de decisién autdnoma para realizar politicas independientes favo-
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rables a sus prioridades nacionales y basadas en su potencial de recursos humanos, fisicos
y €condmicos y 10s que carezcan de esta capacidad, que se verin relegados a ser simple-
mente proveedores de materias primas necesarias para los primeros y a duras penas sosten-
dréin el nivel de vida necesario pata mantener la estabilidad inéerna.

El tiempo historico disponible para realizar las politicas de desarrolio integral lati-
noametricano, que permitan cierto margen de participaciéon en los niveles internacionales
de decisiones econdmicas, es limitado. Las apreciaciones anteriotes parecen estar dentro
de las posibles atternativas, paralos proximos tres decenios, Muchos paises latinoamerica-
nos, conscientes ya de las vitales implicaciones de las posibilidades mencionadas, tratan de
impulsar en forma abierta y constante, la integracion de todala region

El primer intento de concretar los ideales de mtegracmn latinoamericana tuvo sus
inicios en 1961 en la ciudad de Montevideo, con la creacion de la Asociacidn Latinoaméri-
cana de Libre Comercio. La ALALC progresd a ritino constante durante sus primeros
afios; sin embargo, ha persistido una gran variedad de problemas de equilibrio entre los
pafses integrantes, en cuanto a los beneficios percibidos por cada uno, y es necesario
definir los mecanismos que permutan realizar la complementacion potencial que favorezea
el comercio y la especializacion,

Por las causas anteriores, actualmente el proceso de integracién a través dela ALALC ‘
avanza muy lentamente, Otros obstaculos de consideracion han sido las presiones externas
y las diferencias de enfoque entre los paises mayores, que auspiciaban preferentemente un
énfasis en el comercio intrarregional, basados en su mayor potencial industrial y los pafses
de mediano y menor desarrollo, que abogaban por un predominio en el proceso de
industrializacidn.

Habiéndose cerrado, por el momento, las perspectivas inmediatas de integracion
regional, causan entusiasmo, sin embargo, las perspectivas mds halaguefias de integracidn
sub-regional, que bien pudiera ser el paso previo para llegar a la integracion de toda el drea
latinoamericana. En este sentido, el efectivo progreso realizado por el Pacio Andino (que
incluye a Colombia, Ecuador, Perli, Chile, Bolivia y Venezuela, con.pesibilidades de
adhesion por parte de Argentina y México), da aliento al proceso integracionista latinoa-
mericano. Los paises miembros del Pacto Andino han procurado allanar las diferencias en
niveles de desarrollo, otorgando beneficios especiales a Ecuador y Bolivia. '

Otra subregion en la que se pucden apreciar buenas posibilidades es América Central.
El Mercado Comiln Centroamericano parece haber superado ya ciertas discrepancias inter-
nas, y los pafses integrantes se disponen a revitalizar los aspectos de volumen de comercio
y especializacion.

En general, en relacién con el comercio 1ntrazonal los diversos esfucrzos integracio-
nistas han hecho posible recuperar los niveles que se habian alcanzado en el periodo dela
post-guerra, un porcentaje significativo en relacion con el comercio total. Paralelamente al
aumento del volumen del comercio intrazonal, se ha producido un cambio. importante en
su estructura, con aumento de la proporcion de manufacruras, Los problemas de la
industrializacién por la via de substitucién de importaciones son dificiles y se plantean
mis temprano, a causa de la estrechez relativa de los mercados internos en los paises
latinoamericanos. El mercado de conjunto, en cambio, resulta muy prometedor, y el
menor grado de avance industrial, presenta mayores margenes para progresar.
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Recientementte, €l proceso integracionista ha recibido un impulso considerable a raiz
de la posible creacién del Sistema Econdmico Latinoameticano. Los gobiernos de México
y Venezuela sentaron las bases para este nuevo esfuerzo por la defensa de los intereses
cormunes latinoamericanos, y a la vez propusieron poner su capacidad financiera al servicio
del SELA. Hasta la fecha, los siguientes pafses han ratficado su pardcipacion como
miembros de esta organizacion: México, Venezuela, Cuba, Costa Rica y Colombia.

Uno de los logros ya obtenidos en esta irea, ha sido la constitucion de la Empresa
Multinacional Naviera del Caribe, integrada por México, Colombia, Costa Rica, Cuba,
Jamaica, Nicaragua, Panami y Venezuela. Esta empresa conjunta es un vehiculo
indispensable para contar con medios propios, a efecto de que los paises de la region
exporten sus productos a otros mercados y se integren comercialmente,

En general, el proceso de integracién avanza en diversas partes del Continente.
Parece ser que la integracibn subregional se ha convertido en el paso previo hacia €l
objetive final de 1a unidad latiroamericana; los acuerdos subregionales allanan en forma
mas efectva los obstaculos constituidos por las disparidades entre los niveles de desarrolio
de los diversos paises. Es posible que en el futuro cercano surjan relaciones entre las
diversas organizaciones subregionales; ya se puede apreciar hoy dia que algunos estuerzos
integracionistas se entrelazan, al tener un pafs participacion en mis de un pacto subregio-
nal. Esta relacion entre las subregiones podria iniciar una evolucion gradual hacia la
conformacion de agrupaciones integracionistas cada vez mas amplias ¢ incluyentes.

3.3 Desarrollo Econdmico y Seguridad Social.~El crecimiento econdmice influye decisiva-
menw en ¢l alcance y la amplitud de los programas de Seguridad Social. En América
Latina, pese a un ritmo continuado de crecimiento, diversos factores restan optimismo al
panorama general. A pesar de un aumento en la disponibilidad de bienes y servicios
esenciales, se mantiene una sensible desigualdad en la distribucidn social de los frutos del
desarrollo, acentuada por 12 tasa de incremento demogrifico, este desequilibrio, lejos de
superarse, podria continuar agravindose. Por ejemplo, en relacion a la Seguridad Social, 1a
proporcion de la poblacidén econdmicamente activa, acogida a los sistemnas de prevision
social, sélo sobrepasa el 50% del total de Ja poblacién en tres paises. Los contrastes
internos ofrecen una magnitud e intensidad considerables,

Lo anterior da una idea de la urgencia que tienen los paises latinoamericanos, de
Hegar a un conccimiento profundo y objetivo de sus condiciones y posibilidades para
lograr la utilizacién b6ptima de sus recursos, para su desarrolto integral de caricter eco-
nomicosocial. La relacion estrecha entre el desarrolio econbmico y la seguridad social se
observa por el hecho de que la capacidad econdmica, para la funcidon conuibutiva de la
poblacidon a estos sistemas, es 12 que fundamenta sus esquemas y le proporciona las bases
para la funcidn redistributiva.

Se ha considerado en forma reiterada que el proceso de desarrollo real se fandamen-
ta en un progreso econdbmico Yy sogial, reconociéndose que es bisica la relacion enwe
ambos, hasta el extremo de estimar que el desarrollo social y éste a su vez, sobre aquél. Ha
sido expuesto por algunos analistas que un proceso de desarrollo verdadero y cabal tende
2 volcar sobre todos los sectores que componen una sociedad, ias ventajas obtenidas por el
progreso econdmico, creando un estado generalizado de bienestar social, aun cuando en
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distinto grado en los diversos niveles, de acuerdo con la capacidad y,_egfﬁerzo realizado,
Este bienestar social, a su vez, repercute decisivamente sobre la economfa, sustentando su
peemanente crecimiento.-Al existir un proceso progresive. de bienestar social, continiia
amplidndose el mercado consumidor interno. No se puede, y.en cspcmd en e -caso_de
América Latina, confiar el crecimiento a factores ajenos e Lm;PdeCIBLgS, como las.expor-
taciones a otros. paises (en virtud de que caen fuera de-control las canudadgs -y-los
precios). Debe basarse principalmente en factores internos, a.través de unaamphaaon de
la capacidad producuva y del mcrcadq consumidor, - ., —

Para que los sxtemas de seguridad smial-funcione:n <omomecanismos gcomplementa-
rios de redistribucion, es:-necesario que exista una renta nacional de proporciones.lo
suficientemente amplias para que la redistribucion pueda realizarse, entre .los niveles
maximos y minimos del ingreso y ‘cumpla con lds funciones prewistas, Cuanto mayor sea
la renta nacional, mis facil serd redistribuir de ella una fraccibn més elevada mediante los
mecanismos que pone en juego la seguridad social.

" En los pafses donde la renta nacional es débil, como 1o es, en general, el caso de las
naciones latmoamencanas, de un desarrollo econdico limitado; es difieil destontarde 1a
renta nacional stinas sificientes para permiitir una redistribueion apreqabfe’y poner en
vigor una seguridad social eficaz.” Es muy diffcil ‘transferir algunos recursos a ciertos
sectores para distribuitlos a otros, cuando nn gran- porcenta]e dela pobkicion se'éricuentra
en el nivel de subsistencia o por debajo de- este ‘nivel mmnno en otras paiabras, rcsulta
dificil red:lstnbulr la pobreza generalxzada. B S T

La situacién econdmica mﬂuyc pues, no solo sobrc laas pomh;hdades tecmcas dc
satisfacer la necesidad de seguridad social, sino. también sobre la extension y-el alcance de
dicha necesidad. Un pais pobre en extremo no estard en las mejores condiciones para
poner en marcha un programa extenso de scgundad social, Sin embargo; aun cuando es
evidente que la- extension -de dichos sistemas reguiere alganzar un-graderaceptable de
crecimicnto econdmico, tampoco debe descartarse la teoria en relacion a.que los. progra-
mas de seguridad social, adn en condiciones precarias y de grandes sacrificios frente a
otros objetivos, contubuyen alograr mayoms avanees encl @esarmﬂo ccondmico,

La proporcion de la poblacion econdmicamente actlva, aeagxda a-los sistemas dc
prevision de la seguridad social, tendri una significacién para la confirmacion deta. orgami-
zacién técnica y administrativa de las instituciones de seguridad social. La proteccién de
un porcentaje minoritario de la poblacién activa en la gran mayeﬁﬁ de los casos de
América’ Latina, es’indicativo' de 1a urgencia de Hlegar a un conocimiento profundo y
objetivo de las condxcxones y pos:blhdades de las“ecenomias laﬁnaameneanas, pa;ra
promover la extcnsmn y recstmcturaaon de los sistemas de seg\mdad Soeial,

4. ANALISIS DE ALGUNOS ASPECTOS SOCIALES Y PO*LITIGOS DE LA
SITUACION ACTUAL -

4,1 La importancia de las estructuras sociales.- En gran parte las estructuras sociales en
América Latina, son el producte del. perfodo colonial y reflejan-aén €l sistema de valores
estiblecidos durante aquel tiempo. La estructura socfal colonial hizo posible el predomi-
nio de aquéllos ‘nacidos en la metrépoli. Unr peguefio midmero de peninsulares recibid
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grandes concesiones de tierras de la corona espafiola y vino a integrar el niicleo original de
una clase alta acotriodada. :

De’ esta forma'la estructura social colonial mostrd Ia caracteristica de la dominacién
de aquélos nacidos en Espaiia, los peninsulares, sobre los elementos criollos y los mesti
zos, indios y negros.'Los grupos no europeos estaban muy por debajo de los peninsulares
y criolios en la escala social. Presenies en la sociedad colonial se encontraban también
algunos elementos de la burguesia naciente, como artesanos y comerciantes, que tendian
a identificarse con la clase alta o, al menos, veian sus pr0p105 intereses como radicalmente
distintos de aquéllos de la clase baja. En los estratos mas ba]os de la escala social, en las
regiones con gran poblacién indigena, la temprana aparicion de los mestizos tra]o consigo
una distincion entre estos elementos y 1os indios, quienes ocupaban una posicion social
inferior. Adn entre los indios, una estructura social indigena se presentaba paralela a la
estructura eSpanola dominante, y emstla una distincion entre:las masas indigenas y las
aristocracias nativas. ’

El primer ejemplo de un sistema de grandes extensiones de tierras, de grandes propie-
dades, que resultd ser una base de importancia para la estructura social colonial fué el
“‘repartimiento”, bajo el cual la corona espafiola otorgaba tierras a individuos espafioles.
La fuerza de labor para este sistema se obtenia obligando a grandes ndmeros de indios a
trabajar en la tierra y las minas o 2 construir iglesias y caminos. Las brutalidades del
repartimiento, muy similares a las de un sistema esclavista, provocaron el establecimiento
de la “encomiecnda”, bajo la cual la corona espafiola otorgaba grupos indigenas a los
encomenderos. Bajo la ley, la encomienda era una institucidn feudal; se establecia una
serie de obligaciones mutuas, por las cuales el encomendero debia proveer el bienestar
espiritual y fisico de los indios, quienes a su vez, deb{an trabajar en la encomienda. En
realidad, la encomienda, tal como d repartimiento, sigaificaba de hecho la esclavitud del
indio; éste a menudo ocupaba una posicién socic-econdmiica a duras penas diferente de la
del esclavo negro. A pesar de distintos intentos de la corona espafiola durante el periodo
¢olonial para eliminarlas, estas formas de organizaciéon econdmica continuaron hasta fines
del Siglo XVIIL, cuando nuevas pero similares pricticas laborales comenzaron a reempla-
zar al viejo sistema.

Las guerras de independencia alteraron realmente muy poco la situacioén social en
América Latina. En la estructura del poder, los criollos reemplazaron a los peninsulares, y
en la administraciéon gubermnamental los términos republicanos suplantaren a la terminolo-
gia de la monarquia. -

Durante el perfodo posterior a la independencia, las posiciones de poder fueron
ocupadas por tres grupos principales: los grandes terratenientes, el alto clero y los milita-
res de mayor graduacion. Estos grupos_apoyaron sucesivamente 2 los caudillos, ya fueran
militares o civiles, que podian mantener la estabilidad y asegurar su preeminencia politica
y econdmica. La importancia decisiva de los militares, significd que en numerosas ocasio-
nes este sector definiera para sus miembros algunas disposiciones especiales, tales comola
proteccion de su vejez y retiro, que determinaron el origen de los sistemas de seguridad
social.

La escasez de recursos, alin entre las clases oligirquicas, provocd una competencia
entre diversos elementos aristocriticos, por el control del gobierno. Todos estos cambios
ocurrieron, en su.-mayoria, sin la participacién de los sectores mayoritarios de 1a pobla-
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cibn, que eran mantenidos ajenos a las decisiones que determinarian su destino. Los
miembros de los estratos sociales dominantes en -ese perfodo, se identificaban por una
serie de caracteristicas, tales como una mayor capacidad de movitizacibn, facilidad de
comunicacién entre si y cierto nivel de educacidn. Los grandis sectores campesmos dela
poblacibn, por el contrario, se encontraban dlspersos sobre: vastas-regiones, incemmuni-
cados y desorganizados y con escasa participacién social, Es un-hecho que esta situacion;
¢n mayor 0 menor medida; abn persiste en muchos pafses de la*zegmn ‘V'en varios tases iy
provocado obstaculos para la umvcrsahzaclon de los sistemas dé se,gun‘daﬂ s@cml' y su
extension al campo,~ ' L ‘
Un clemento social en América Latina .que peribdicamente causs molestias a'la
aristocracia fué el pequefio pero creciente sector medio. Compuesto de abogados;: maes-
tros, doctores, artistas, burbcrocratas, oficiales militates de'rango menopry algunos miem-
bros.del clero, este sector-era un elemento restringide y keterogéneo de'la sociedad. Sin
embargo, aparte de la oligarquia, ésta era la imica clase $ocial en posesion de un grado
efectivo de educacidon, movilidad y habilidad para articular sus demandas. Con estos
puntos a su favor y con aslmamoncs de adqumr status 'y poder, el sector medio %€ colocd
a menudo en posicidn antagonica a los grupos dommantes Durante 1a segnnda mitad det
Siglo XIX, segmentos del sector medio se agruparofy en organizaciones de accion politica
y se denominaron “liberales”, atacando o status quo ‘Para’contrarréstar esta oOposicidn,
los grupos tradicionales se organizaron en partidos ‘“‘consetrvadores™. Para los sectores
mayoritarios de la poblacibn, sin embargo, no representaba una gran diferencia, el gobier:
no liberal o conservador. Ya que ambos grupos eran impulsados priniipalmente por el
deseo de llegar al poder, no tenfan, con algunas excepciones, programﬁs definidos para
origimar cambios sociales concretos que permiticran’ la entrada de representantes “de las
clases menos favorecidas a las filas gubemamentales.

Desde fines del Siglo XIX entraron en escena nuevos factores, que vendrian 2 iniciar
posteriormente una etapa de cambics 'y alteracion de 105 patrones fradlc:lbnaleé de las
sociedades latinoamericanas. El incremento de I3 produccmn igﬂcoln o mineraen algunos
casos significd " la existencia de excedcnres que ‘al encontrar cierta ‘demanda en
metcados foraneos, hicieron posible” cierta acumulamon e capxtal para estunular
nuevas acnvxdades. L.a entrada de corncntes de i mvemon;s extranjeras en Vna pro 3rcid
cada vez mayor, vino a robustcccr las’ nuevas tcndcnmas. o ' '

En forma indirccta, los cambios en 1a'économia tuvieron amplias \r‘epercusianes
sociales. Las nuevas infusiones de capital se tradujeron en ferrocarriles, telegrafos, indus-
trias; todos estos factores, a su vez, 1mpulsaron el proccso ‘de modermzar:ion de las
sociedades latinoamericanas. Nuevos grupos. sociales suzgieron, con: aspﬁa.cfones a'desem-
péfiar funciénes y ocupar poszcnones de mayor relevincia, A ;Ta:ttfr de 12 d€cada de 1920
estos grupos comenzaron a presionar al sistema pohnco a manifest demandas q1u6
provocaran cambios en el ordén tradicional. La expansion indastrial créd nuevos” grupos
sociales e ideologfas: capitalistas nativos, trabajadotes industriales, personal adrministrati-
vo.

B B . . . . B e " - : < :E'--

-Durante las Gltimas décadas en América Latina, una-de las tendencias sociales mas
sobresalientes ha sido el gran incremento- de los sectores medios, Cualquier énfasis en la
ndustrializacion ha significado. ana mayor importancia para los grupos medios, Estos
sectores se han concentrado en los grandes nircleos urbanos, donde han podido alcanzar
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mejores servicios dducativos y de seguridad social; igualmente, s¢ han asociado a partidos
polftices y ban sido los representantes de una nueva e intensificada; ideologia nacionalista.

Aungue en lra.,mayoria de los pafses latinoamcricanos son todavia reducidos en
ndmero y no han podido alcanzar un grado significativo de homogeneidad los nuevos
sectores medios (personal dircctivo, profesores, burbcratas) pertenecientes a distintos
grupos sociales derivados de las diversas ocupaciones, comparten sin embargo, intereses en
comin para la accibn politica conjunta: son sectores urbanos, con cierto nivel educativo,
que conffan en la industrializacién como el medio bisico para resolver los problemas
nacionales y 2 menudo favorecen una creciente intervencién del Estado, apoyan la educa-
cién phblica y el mejoramiento de 1a educacion profesional y el nivel cultural, manifiestan
intcnsos sentimientos nacionalistas, a menudo proteccionistas y aprueban la legislacion
social; El proceso de modernizacion de las sociedades latinoamericanas también ha ocasio-
nado una divisidn entre los viejos grupos sociales dominantes y los nuevos industriales
nagvos.

Dentro de los sectores. medios, se encuentra un grupo que algunos denominan la
“intchgencx mtegrado por scgmentos de la clase alta y media, aunque la Gltima tiene
més 1mportancza. El término “intelectual” en las sociedades latinoamericanas se refiere
por io general ala minoria educada, incluyendo principalmente a aquéllos que han podido
contar con una clevada educacion, La &ite intelectual, en este sentido, es un reducido y
altamente consciente grupo social, La “‘inteligencia’’ consiste principalmente de burbera-
tas,  elementos administrativos y profesionales. De importancia concreta dentro de este
grupo son aquéllos dedicados a actividades académicas, los abogados, fos doctores, los
lideres. de organizaciones estudiantiles, {os cientificos y las ingenieros, La conciencia de
las de&gualdades socioecondmicas se mamflesta cspecmlmcntc en las filas de este grupo,
el mis activo en el frea de las reformas sociales.

~ En un nivel de ingresos inferior a los de la clase media, pero en muchos aspectos
relacionados a la misma, estd ¢l proletariado urbano. La inip(')rtancia creciente de este
grupo radica en la formacién de los movimientos laborales, a través de Jos cuales comen-
zd a adquirir una mayor significacion. ‘De las filas de los nuevos trabajadores industriales
se mt:egra.ron smdlcatos que desde el comienzo mostraron una fuerte politizacibn; a
través de las organizaciones sindicales Ia clase trabajadora urbana ha pOdldO fograr cierta
participacion en los mecanismos de decision politica aunque, en algunos casos, a través de
alianzas con determinados partidos polmcos.

El proletanado rural y el ca.mpesmado loeahzaﬁos en otros mveles dc la esrructura
social y con. escasa oportumdad para arr.lcular sus interescs en los procesos. socio-econdmi-
cos, han expcnmentado la situacién mis dificil en relacién a la de los otros grupos. Sin
embaxgo, el proceso. de desarrollo de los pzuscs latmoa.menca.nos esti promov:endo una
situacion de cada vez mayor movilidad e interaccidn social y cl sector campesino esti
comenzando a hacer notar su presencia en la sociedad,

4,2 El Factor Demografico y el Proceso de Urbanizaciébn-En relacion al factor demografi-
co; el 4rea latinoamericana tiene el indice de crecimiento de poblacidon mis elevado del
mundo, de 2,9  como- promedio, América Central supera ¢l promedio, con indice de 3.4
vy México con 3.6 al igual que América del Sur (excluyendo al Cone Sur), con-3.0, en
tanto que ¢l drea del Caribe con 2.2y los: paises del:Cono Sur-con 1.8, no llegan al mismeo.
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La. poblacidon de América Latina en la actualidad, de 291 millones, ascenderi a 435
millones para 1985. Se estima que cada 24 afios se duplica la poblacion latinoamericana.

i

Es indudable que la problernanca de un indice clcvado ae creclrmento demogrﬁﬂco
aumenta o disminuye en intensidad, de acuerdo con los técursos dlspombfes yun con_|un-
to de otros factores, entre los cuales s¢ distingue la exgension ‘terrifoiial de'cada pais, ya
que afecta sobremanera a ‘aquellos pafses con e]evado nimero dé habitantes por km2, 4
en algunos casos se va tornando urgente’ adoptar miedidas’ cspcc1f1cas para limitar 14
natalidad o aumentar la disponibilidad de recursos, Afin en aquellas naciones que ocupari
extensos trritorios, el crecimiento excesivo de la poblacion dificulta el progreso genti'al
del pais, cuando la tasa de su desarrollo es demnasiddo lenta eii ‘compatacidn.

En gemeral, el acelerado trecimiento demogrifico :presenta problemas-fornridables
para los paises de la regidn. Uno de éstos es la gran proporcidn de poblacitn infantil. E]
42% de la poblacidn latinoamericana estd: copstituida por menores-de 15 afis: Este
enorme sector, no productivo aiin, requiere de grandes recursos y esfuerzos dirigidos a su
mantenimiento y ‘desarrollo adecuado: Fs tal la proporcién de: menores, que. no se 'prevé
aiin la existencia de recursos suficientes paralograr uma alimentacibn;. salud, vivienda y
educacion ‘adecuada para satisfacer sus necesidades. De mo encentrar k2 selucién-al proble-
ma apuntado, estos menores no se convertirin en. rmcmbros eflcnentes y crea"twos en
nuestras comunidades, ' c . B LTI e

Aunque una de las caugas principales'del incremento deimografica ha sidola drastica
reduccion de la mortalidad infantl, los paises Jatinoamericanos muestran todavia algunas
de las tasas'més elevadas del planeta, Esto significa que un mayor niriere d¢ menores
mueren antes de convertirse en productores, tras haber ndlizada-recursos valiosos.quela
comunidad ha invertido en ellos. Porotre lado, mayetres contingentes de menores ingresan
a actividades productivas, pero mueren sin haber repuesto completamernte los recursos
que Ia sociedad habia uulizado en ellos, Esta situacion propicia una reticencia g crear
medios educativos y técnicos mds avanzados, eseneiales para laformacion y laber pmr
m0c10nal para el desarrollo de este sector preactlvo de los recursos hum:mos.

Diversos gobiernos latinoamericafios estén tratandb dé id‘caf*’fﬁnnulas' api

p!
para contribuir a qué los ciudadanos tengan el ‘conocimiento-y los’ medms para planificar

x

sus familigs, y procrear el nimero de hijos §ue realmente q'uleran “La politica oficial-a
este respecto cambia de acuerdo con la realidad de cada” pals y en parlcufar cofi los
objetivos adoptados en relacion a su desarrollo integral. Las instituciones de seguridad
social se encuentran én posicion idéal’ para- calaborar en los esfuerzos dé pl?mﬂfieamon
Familiar y de hecho han establecido centros de“instruceidn’ para los padres de famlha, a
fin de aconsc]arlos con réspecto 4 Las dEc:]Slones en la forma(ncm d’e sus famﬂras. .

El acelerado incremento ‘demografico afecta pnncnpalmcnte a los seetores ‘rurales,

pcmbihdadcs dc la segundad social e en el ca.mpo de ia plamﬂeaclon fa.mll _ar, al.;mentaran
en la medida .en. que_se exuegda su coberl:ma, a_ sectores-cada vez més a.mph.s de ja
poblacion, - . . - . e R L . )
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El factor deriogrifico encierra graves implicaciones para las perspectivas de evolu-
cibn e incremento de la capacidad de los sistemas de seguridad social en los paises
latinoamericanos. Existen vinculos directos entre la situacipn demogrifica y la seguridad
social, ya que ésta determina la magnitud y caracteristicas de Jos grupos humanos que
necesitan mayor proteccidon. Igualmente, el factor demogrifico es de suma importancia
para el cqulhbno financiero de los planes de seguridad social. Las contribuciones recibidas
y los beneficios prestados estin determinados en gran parc por las nnpllcacmnes de una
pablacidn creciente o estancada, o por la proporcion enire {a poblacion econdmicamente
activa y la inactiva, que en todos los tiempos viene pesando sobre ella, No se pone 2
discusion la legmmldad de las aspiraciones de los sectores retirados de la vida productiva,
a una sitwacién digna y el cabal cumplimiento de sus necesidades.

La problemitica del crecimiento demogrifico se refiere basicamente, ala capacidad
de las sociedades latinoamericanas para incorporar, en forma eficiente, alos nuevos secto-
res a la corriente principal de 1a vida nacional; la viabilidad de lo‘anterior depende a su vez
de la uulizacion optima de los recursos disponibles. :

En el caso de América Latina hay un factor que crea owro tipo de desequilibrio
dentro de cada nacidn: el proceso de urbanizacion. La urbanizacion constituye una de las
caracterfsticas mis notables del proceso social en América Lating, en las tleimas décadas.
El atractivo de la gran ciudad polatiza a grandes sectores de la poblacion rural hacia los
centros urbanos, adonde llegan sin la preparacion necesaria para elevar su nivel de vidao
par4 incorporarse con efectividad a la vida citadina. Los indices de urbanizacion superan
en casi todos los €asos 2 las tasas de crecimiento de la poblacion.

Las tasas de crecimiento urbano, aproximadamente de 4‘y 5% (dos veces la rural),
han incrementado la poblacion total urbana en forma acentuada y han provocado un
cambio definitivo en la distribucién geogrifica de la poblacién de a region.

La emigracidn hacia los centros urbanos solo esta condicionada ligeramente. por el
crecimiento tecnologico de la productividad agricola, y se origina en la estructurs de la
propiedad y en el régimen de produccidn agricola, con sub-empleo simultanco de la terra
y la mano de obra y con un ripido incremento vegetativo de la poblacion campesina. Esta
exportacidén de la mano de obra rural a los centros urbanos no es sino marginalmente
absorbida por cl sector secundaric de la economia (industrial}, lo que crea un excedente
de mano de obra. En este sentido, podria decirse que las masas Jatinoamericanas pasan de
una marginalidad primaria a una marginalidad wrciara.

El proceso de urbanizacion en los pafses latinoamericanos estd produciendo también
grandes cambios en la mentalidad de la poblacibn. Por ejemplo, la erradicacidn progresiva
de las comunidades tradicionales trac consigo problemas (tan intensos como las ventajas
pn=:v1$tas en cuanto 2 la movilidad social y el  progresa técnico) al crear el desarraigo un
vacio emocional y todos los aspectos complejos de la desadapracion.

La seguridad social ha tenido que hacer frente a este fenomeno, concentrando un
mimero creciente de sus efectivos fisicos y humanos en determinados centros urbanos.
Hasta cierto punto esto ha creado un desnivel en la prestacion de servicios en relacidn ala
distribucion regional de la poblacidn de cada pais. Otro problema derivado de estasitua-
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cion es la preferencia de los cuadros técnicos y profesionales a permanecer en las grandes
ciudades, lo cual origina que una distribucion nacional Ibgica de los programas y servicios
de seguridad social atn este distante de lograrse,

Los. sistemas basicos de seguridad social han coincidide en la proteccién de los
grupos del sector moderno, acentando las dicotomias existentes; en esta medida no se ha
logrado la extensién de la cobertura al sector tradicional, que requiere con mayor urgen-
cia estar amparado por tales sistemas. En el momento actual, las instituciones tratan de
adecuar sus esquermas financieros, para acelerar el pzroceso de extensmn gradual a'la
poblacion campesina. Bl S :

4.3 Niveles de Empleo, Alimentacion, Salud y Educacidn.- Entre las limitantes fun-
damentales del procese dé desarrollo en Americe Latim, cobra cada vez mayor impor-
tancia laimposibilidad de absorber la totalidad de la fuerza detrabaje-en empleos producy
tivos, debido a que su crecimiento anual en la regibh, similar a! incremento dcmogt‘aﬁco,
¢s mayor que el de la productividad y la formacion de nuevas fuentes ‘de empleo Los
porcentajes de desempleo no consideran el fendmeno:del subempleo, -que en Améries
Latina mantiene 2 un sector «considerable de la poblaqan inactivo durante gran parne del”
afio, Lo . , . - L Y .

Los intentos de modernizacién basados en la-tecnologia avanzada de las naciones
mdustrializadas, tienden a disminuir el papél del factor trabajo en el proceso produdtivo,
lo cual incide desfavorablemente en las tasas de desempleo y subempleo, Igualmente, la
gran proporeion ‘de la poblacibn econbmicamente acva qué se conicentra en el sector
agricola, sufre de una baja productividad por unidad de trabsjo. El desplazamiento de las:
poblaciones del campo hacia precarias ocupaciones urbanas, poce productivas y mal
remuneradas, ha mantenido, en la region el conocido fenomeno de crecimiento acelerado
de la ocupacion del sector terciario {servicios y comerdos), que seinterpretd comunmente
como una indicacidén de subempleo y de ocupacion de baja productividad. En cierta
forma, también el ripido aumento de la ocupacidn en el sector securiddiio (industrial)
puede explicarse en gran parte; por ¢l incremeénto de empleo de- baja pfoductmdad (por
ejemplo, el subsector artesanal). s B o : e s

Los sistemas de seguridad social latinoamericanos no han puesto en marcha, en
términos generales, programas integrales de seguto de descmpleo, y en cste sentldo los
logros son relativos.

En cuanto a los niveles de alimentacibn, la dieta bisica de grandes sectores de la
poblacion latinoamericana continfia siendo sumamente limirada, con pocas excepciones.
En los filtimos afios no se han registrado muchos cambios en o que se refiere al consumo
de calorias, El bajo nivel general de la alimentacién es uno de los problemas criticos para
mintener 12 salud de 12 poblacidn; el estado de insuficiencia alnnermma da lugar a mayor
gravedad de las enfermedades, destacindose los efectos nocivos en los nifies menores. de
cinco anos, por su wascendencia,

La seguridad social incide significativamente en este campo. Al proporcionar estabili-
dad al ingreso a través de las prestaciones, conwibuye a. mantener en cierto nivel ¢l
consumo alimenticio; la proteccion matemno-infantil incluye el suministro de alimentos
bisicos en muchos casos; el concepto de asignacidn familiar ha venido amplidndose
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érecientemente ltista comprender dentro de los subsidios, a los hijos, no tan solo pres-
taciones en dinero, sino también programas para mantener un nivel necesario de alimen-
tacion, '

Elproblema de la salud adquiere caracteristicas distintas, segin afecten a las zonas
industrializadas més adelantadas o a las comunidades en vias de desarrollo, Se estima que
en un 37% de la poblacion total de América Latina, localizada en zonas rurales y comuni-
dades menores, no cuenti con los servicios elementales de salud. Los procesos de
urbanizacién y crecimiento demografico han venido a acrecentar el problema de la vivien-
da. Incidiendo en la simacidn ambiental y de salud, que a la vez afectala productividad.

En América Latina se ha emprendido una inmensa variedad de programas sociales,
destinados a facilitar atencibn médica a distintos sectores de la poblacion, dentro de los
cuales la seguridad social ha tenido un papel de suma importancia. En todos los:pafses se
ha registrado un aumento generalizado de la esperanza de vida. Durante los ultimos aftos
se ha obscrvado una tendencia descendente en la morbilidad de casi todas las enfer-
medades transmisibles. En concreto, los indices de mortalidad entre los nifios y lainciden-
cia de las de las enfermedades infecciosas, han mejorado apreciablemente. La mayor parte
de los avances en salud debe atribuirse al mejoramiento de los servicios médicos preven-
tivos ¥ curativos y a la extension de los servicios de agua potable y alcantarillado.

La demanda de servicios médicos aumenta constantemente, en relacidn a su accesibi-
lidad material y econbmica y al nivel de educacibn de la colectividad, y los sistemas de
seguridad social Iatinoamericanos han tenido que destinar un gran porcentaje de sus
presupuestos -a los programas de atencidn médica. Por su tasa de crecimiento y vigorosa
actividad, los servicios de atencibn médica de los sistemas de seguridad social de América
Latina son quiza los mas impresionantes. Sin embargo, ésto no significa que las necesi-
dades en el campo de la salud de las personas aseguradas estin siendo plenamente satis-
fechas, A medida que trabajadores y familiares a su cargo van conociendo mejor los
programas, aumentan las tasas de utilizacidn de los sexvicios médicos y de hospital, La
creciente demanda significa que los servicios médicos de prevencion se estan teniendo que
sacrificar, en muchos ¢asos, para destinar mayores recursos z los servicios curativos.

Dentro de las posibilidades financieras de las instituciones de seguridad social, tiende
a concederse importancia primaria alos programas de educacion médica, para motivar, en
las poblaciones aseguradas, una czpacidad propia para mantener altes niveles sanitarios y
de higiene,

En relacidon al nivel educativo en ¢l area latinoamericana, hay variaciones agndas
entre Jos distintos paises. En el mejor de los casos, menos de un 10% de la poblacion es
analfabeta, en el extremo opuesto, mids de un 80% de la poblacwn Los indices de
alfabetizacidon son sumamente elasticos y muy comuninerite, abn teniendo un conoci-
miento bisico de lectura, grandes sectores continuan siendo técnicamente analfaberas, No
excede del 1% de la poblacion ocupada en el conjunto de los veinte paises latinoamerica-
nos la que corresponde 2 la categoria de “profesionales”, y no es mayor del 3%el personal
calificado como “técnico”’, que en sus dos terceras partes estd constitu{do por maestros
primarios y por quicnes desempenan tareas contables. Menos del 10% del total de opers
rigs y artesanos puede ser conceptuado como “calificade” y cerca de 40 millones de
trabajadores no poseen calificacion alguna’ En cuanto al perfil educativo dela poblacién
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ocupada, sclamente poco mas de un: millon de personas tiene formacion uniwesitaria,
ligeramente superior a 30 millones una formacidn pmna,na de 3.0 mids afos y cerca de 40
millones, menos de 3 afios de primaria o ninguna instruccién.

La felacidn entre 14 educacion, ¢l analfabetismo y el desatrollo econdmico, e hace
cada dia mis evidente. La gran diferencia en la productividad del Erabajador‘agncda y en

otros sectores de la actividad econbmica, respondc fundamenta]mente a 1z dlferencm

entre las r63pecl;zvas tasas de analfabetlsmo y de acceso a Ta educacmn

L2

A pesar de que en América Latina la educacion ha. nemdo una expanmon mas rap;.da
v general que cualquier otro sector de accion social y absorbe una proporcion mayor de
los recursos estatales, la ensefianza primaria continiia en un nivel inferior respecto a la
proporcion de nifios que cursan el ciclo completo y considerando el aspecto cualitativo de
la ensefanza respecto z los niveles alcanzados hace muchos afios perla mayoria-de-los
paises europeos, No ha sido constante el esfuerze por umversa.hzar la enisefianza basica,
como factor esencial del desarrollo y la unidad macional, -~ - . .+ . &

En cuanto al nivel cultural de la poblacién la seguridad social puede contribuir
sxgmflcanvamcnte asu mejoramlento a través de sus programas generales y especialmente
los de capacitacidn. ‘Es de suma importancia que las instituéiones, que coniprefiden a gran
niamero de profesionales e5peclahzados pongan mayor atencibdn al objetivo de optimizar
los recursos humanos disponibles, en base al conocimijento de grado de aprovechamlento

actual,

En los pa,xses latmoamencanos se presentan problemas t1p1cos de una nglon en v1as
de desarrollo, ala par con problemas caracter{Sticos de fas naciones industrializadas, como
son el deterioro del medio ambiente humano y del eq}nhbﬂo ecologlco yla dcstrucclon
de los recursos no renovables, Los paises. launoamencanos estan comenzando a percatarse
de estos fenOmenos, cuya urgencia amenaza lag pos:bﬂldades de desarrollo de la region.
Los problemas de la contaminicidn en las grandes urbes y la tala irracional de los bosques
y selvas, son factores que ilustran la gravedad 1rrcparable de la situacidn provocacfa. Es
especialmente alarmante, la desvastacion de enormes dreas de la selva amazonica, cuyas

implicaciones chmatolog1cas y existenciales se imician.en forma cv1dem:e no solo en ¢l
Continente Sudamericano, sino a nivel. mundlal. T : : -
44 La imita.cic')n extralogica en el dejsarrollo -'nacional y. sus -efectos.en los-Sistemas de
Seguridad- Social.- El -problema de la tendencia-hacia -la: imitacién. extralogica, que, se
manifiesta ‘en el proceso de desarrolo socio-econbinico, puede obscrvarse también-en el
campo de la seguridad social. Los pafses latinoamericanos que han seguido- el gjemplo
eutopeo, sin la consideracion: suficiente 2 las diferencias que caracterizan:sus-estrucruaras
econdmicosociales, encuentran al presente sus sistemas de seguridad secial conformades
juridica; financiera y administrativamente a las condiciones especificas del sector asala-
riado y sin la apertura adecuada para la aplicacidn a los sectores mayoritarios de-la
poblacion econdmicamente activa, tales como los trabajadores rurales y los no asalariados

urbanos. '

‘El ' establecimiento de regimenes:inspirados en instituciones extranjeras : insufi-
cientemente adaptados a las condiciones y necesidades locales, a veces ha surtide efectos

291



negativos prolongadoes, capaces de disminuir el ritmo de una evolucion original y apropia-
da, si no se despliegan esfuerzos de renovaciény de adapracion.

Es asi como América Latina, despuls de aproximadamcnte cuatro décadas de
experiencias en el campo de los seguros sociales, apenas tiene eubierto un total estimado,
entre una quinta y sexta partes de su poblacion econdmicamentic activa. Por consiguiente,
algunos ana.hstas han considerado que es necesario realizar sérios esfuerzos por cambiar,
no sdlo las bases concepruales, sino financicras y técnicas, de modo que tengan cabida los
demds secrores de la poblac:on que son los mas necesuados de proteccibn social, por ser
los menos favorecidos econdmicamente. ‘

La organizacidn de un sistema de scguridad social en paises de escasos recursos coma
los nuestros, plantea enormes dificultades. Se obscrva que los asalariados no son necesaria-
mente los mis pobres; por lo general existe un gran sector de pequefios campesinos y de
personas desempleadas, que s¢ aglomeran en los suburbios de las ciudades cn busca de
empleo. Un sistema adecuado alas condiciones de nuestros paises seria aquél que no stlo
cubriera a los asalariados, sino tambicn a los que viven en condiciones de la mayor
MIscria,

Algunos palses han elaborado nuevos métodos de financiamiento quc varian desde
un impuesto sobre las ticrras culnvadas o explotadas o sobre ¢l primer comprador de la
producclon agrlcola, o bien la 1mput&cmn de los recursos requeridos, al presupuesto del
régimen general, hasta el tpo clisico de financiamiento mediante cotizaciones de los
empleadares y de los trabajadores y subvenciones de los poderes piblicos. En ciertos
casos, los gobicrnos tratan de liberarse de sus obligaciones financieras con los sistemas de
seguridad social, disminuyendo su aportacion para los esquemas’ dirigidos ala proteccion
de 10s trabajadores urbanos de la industia v el comercio, dejando la mayor carga de su
financiamiento 4 la responsabilidad de los empleadores y los trabajadbtes ¥ permiticido
asf al tesoro pubhco financiar la proteccion social y las de los trabajadores no asalariados
cn los sectores'y reglones economlcamcntc mias débiles, prcferen[cmente en ¢l sector de
las actividade$ primarias.

4.5 El factor politico como impulsor del desarrollorLa problemitica que se ha caracteri-
zado anteriormente y las posibilidades de la seguridad social como mecanismo de accion,
estin en relacion directa con la participacion efectiva y dindmica de Jos niveles de decision
del Sector Piiblico, Por ejemplo, la dificultad basica para la extension delos sistemas de
seguridad social, es 1a falta de recursos financieros, cuya solucion en muchos casos pucde
depender de una decisidon politica. Sin embargo, aun cuando se decidiera canalizar una
mayot asignacion de los fondos fiscales a los sistemas de seguridad social, faltarfan incon-
tables problemas por resolver, como son la capacitacion de lés recursos humanos para
impartir los servicios,; el mejoramiento de la infraestructura hospitalaria y demis presta-
ciones médicas que también pueden depender de -decisiones de la estructura pablica, Es
claro que, paralelamente, se requériria una transformacidn juridica que permiticra el
disefto e introduccion de nuevos 0 modificados esquemas financieros y administrativos.

En general, el conjunto de los programas pliblicos dirigidos a beneficiar a determina-
dos secrores de la poblacion, si son convergentes con los de la seguridad social, pueden ser
decisivos en el mejoramiento de estos sistemas, para lograr una mayor eficacia en sus
servicios v universalizacion en su aplicacibén.
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En muchios paises también s¢ observa’que cs ¢l factor polftco ‘el que detd®iinalos
canales a través de los cuales puede manifestarse Ja presion’ de [os séctores de bajos
ingresos, para obtener sistemas mis cfectivos de seguridad social. Del factor politico
también dependen el alcance y las proyecciones que s¢ puedan dar en algunos casos a los
esquemas de seguridad social. En otros casos segurdmiéate mﬂuycn cn la‘*’Coﬂformacion dc
los sistemas en sindicatos y asociaciones profesumnlts ‘ :

Algunos de los aspectos sociales analizados, se relacionan csurechamente entre sf, e
inciden cn ¢ proceso de toma de decisiones a nivel nacional, scctonal € 1nst1tuc10na1 Por
qcmplo, el clevado crecimiento demografico, aun cuando sca considerado causa pnmcn:—
dial de la intensificacidn de diversos problemas sociales, es también fuente de presipn que
estimula continuamente la necesidad de cambios ¢n la sociedad. El elevado indice de
urbanizacion crea, a través de un conocimiento més estrecho entre los grupos mtch:mtes
de la sociedad vy el establecimiento de una convivencia humana una umda.d ¥ consenso
nacional, . subregional y latinoamericano. El proceso cducatlvo, aunquc deflaente &
muchos aspectos, contribuye 2 Iograr tna toma de conciencia entre sectores ‘¢ada vez mids
numerosos de la poblaaon y una mcorporacmn alos ¢jes sociales, economlcos y pohtlcos
vitales de cada nacidn,

Todos los factores citados pueden dar vitalidad al cambio de las estructuras sociales
¥ contribuir a crear un acuerdo entre los distintos” sgctorcs dela poblacmn una ¢onciencia
nacional que los identifique frente a rafees comunes, problemas presentes y perspectwas
futuras que ahcntcn el dcsarrollo a nivel nac10nal y regsonal S

La modernizacion progrcswa de las socmdadcs ”Iatmoamencanas, esta provoca.ndo un
incfemento en Ja toma de conciencia de la’ poblac:on lo qué a su 'vez convierte al factor
politico en causa y efecto del procaso de mtegracmn y desdirotlo na.cxona.l Los nuevos
grupos que optan por lograr una participacion més determmante en los” ‘niveles’ de déci-
sion, podrian desempefiar el importante papel de equiparar los aspectos formales y réales
de las politicas clegidas para la realizacion de objetivos de seguridad Social y desarrollo
general, s decir, de reducir la distancia que separa a la legisiacion de su aphcacnon,

4.6 La Scguridad Social como instrumento de Equilibrio en la Sociedad—Las relaciones
entre la seguridad social y el contexto de la sociedad en la que se desarrolla, plantean
problemas urgentes y dificiles de fesolver, Estos pueden surgir de una discre pancia funda-
mental entre la concepeibn de la seguridad sactal 'y Jos valores generalmerite adiitidos por
la sociedad o de una divergencia entre la evolucitn de las mstlmcmnes y las a,spimcxones
de la poblacion, que éstas pretenden satisfacer. :

La conformacidon de las estrucmuras sodalm implica efectos trascendentales para los
programas de seguridad social en América Latina. Mieritras mas homogéneo sea un sector
mayoritario de la sociedad, existen mayores pOSlbﬂldadCS de poner-en-marcha an-plan
generalizado y completo de seguridad social. No-es ésta, sin embargd, ka situatidn caradres
ristica en los paises latinoamericanos, en los cuales se oseilaentre un ingreso-de pifis de
800 dblares, en el mejor de los casos, a otro de menos .de-200, lo gue no tema en
consideracion el hecho de que determinados grupos perciben gran parte del ingreso. na-
cional, mientras que grandes sectores escasamente se sostienen en un nivel de subsistencia.
La conecentracion de una parte desproporcionada de los recursos econémicos en manos -de
un sector reducido de la poblacion, significa que las condiciones de vida de los sectores
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mayoritarjos estif muy por debajo de lo que podrian ser, si existiera una distribucién mas
equitativa.del ingreso nacional,

En este respecto la seguridad social tiene un -papel importante: cuando las presta-
ciones que la seguridad social proporciona se financian en base de una aportacion ma-
yoritaria de la empresa y el Estado v una cuantia minoritaria del trabajador bencficiado,
puede realizarse una redistribucion de los bienes nacionales.

Para que las instituciones de seguridad social realmente operaran como mecanismos
complementa.nos de redistribucidn del ingreso, se requieren estudios mucho mis amplios
sobre los mecamsmos de transferencia e incidencia real de las aportaciones nominales a los
sistemas.

El salario social es un incremento del patrimonio del beneficiario directo de la
seguridad social, por medio de una retribucion indirecta, que viene a complementar sus
ingresos y estabilizar su nivel de vida, Las prestaciones en dinero garantizadas por ¢l
salario son tobustecidas por la liberacién de ciertas cargas individuales y familiares que 12
seguridad social proporciona, como son'la asistencia en la enfermedad y para los gastos
que ocasionan los hijos y dependientes familiares,

Las prestaciones sociales que robustecen el salario en dinero, también compensan la
depreciacion monetaria que aminora el poder adquisitivo de la moneda, ya que en la
seguridad social tiende 2 efectuarse la revalorizacion de las pensiones. De esta manera se
incrementa el poder adquisitivo de la familia, El reducido presupuesto familiar del trabaja-
dor no permite con frecuencia la educacion, dlustracion y recreo de los hijos. En algunos
paises, en diversos centros de seguridad social se ;mparten ensenanzas de dietética, higie-
ne, cultura, previsidn, pricticas domésticas y recreacion social que satisfacen necesidades
xmperatwas para lograr un desarrolio cabal del individuo desde 1a infancia. Igualmente, a
traves del fomento de la comstruccion de habitacion popular, con base en viviendas
baratas, higiénicas y cdbmodas, se contribuye al presupuesta famlha_r del trabajador, de
una maners directa,

Constituye un reto miltiple, el que afronta la seguridad social en América Latina, en
relacion al desarrallo: crear crndadanos mis sanos; ms aptos fisica y mentalmente, que
evolucionen hasta el limite de sus posibilidades; intervenir, cada vez mds decisivamente,
para lograr el propdsito de una distribucion . mas justa de los ingresos y de Ia riqueza
nacional y para alcanzar un estado de mayor justicia social; contribuiy, a través de todas
sus actividades, a lograr una estabilidad politea, econdmica y social que fortalezca el
desarrollo continuo e integral de los paises latinoamericanos.

El desafio principal se encuentra en la estructura interna de nuestros pafses, lo que
obliga - a crear métedos, de acuerdo con nuestras realidades nacienales, que incorporen en
cada etapa de su evolucién a un mayor ntrmero de Ja poblacién rural a la vida nacional,
Significa un paso basico la incorporacion de la totalidad de la poblacion nacional, A través
del mejoramiento de la salad, de programas de instruccion y recreo, de prestaciones que
garanticen un minimo de consumo para sadsfacer las necesidades existenciales, de una
labor continua y genuinamente interesada de todos aquéllos que participan en los proce-
sos de la seguridad social en nuestros paises, serd posible lograr una integracion nacional
en via firme para su desarrollo.
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. Lalabor que la seguridad social pueda realizar. para promover el progreso nacional,
sera de vital. importancia en relacion al dpo o modelo. de desarrolto: ‘que adopten NUestros
paises. No basta 1mpulsar nuestro desarrollo hacia objetivos estrictamente utilitarios y
materiales, que ya las naciones altamente desarrolladas alcanzaron, con resultados no del
todo satisfactorios. Nuestros paises-evidentemente se dirigen 2 emprender Ia biisqueda de
un desarrollo econdmico-social basado en las necesidades dictadas por nuestra realidad
latinoamericana, con caracteres mas humanisticos y con la’ asplramon de logl:a.r ania mayor
justicia social, -

5. EL DESARROLLO DE LA LEGISLACION DE LA SEGURIDAD
SOCIAL EN AMERICA 'LATINA

5.1 Las Garantias Sociales en las Constituciones. Las Constituciones de las paises de
Latinoamérica se fundamentan er la doctrina del derecho constitucional moderne, dc:
contenido socio-econdmico, con objeuvos claramente definidos de b;enestar social.-

A partir de la Consntucmn Memcana de 1917, se inicia una nueva ctapa en la
historia del derecho: constitucional moderno, al consagrarse por vez primerz en una Carta
Magna, los derechos fundamentales de caricter-social, en beneﬁcxode mabajadores, cam—-’
pesinos y en general, de los econdmicamente débiles, - , e

Dentro de estas garantias se establecxo como mcdlda de prevision somal en favor de
los trabajadores, el derecho a que se les garantizara-en contra de los riesgos.derivados de
su actividad laboral y del transcurso natural de la vida.

Después de la I Guerra Mundial, se registra en los pafses de Latinoamérica un
proceso constante de inclusion de garantias sociales en sus Constituciones.y asi se' con-
sagran principios en los que se fundamentan las politicas econdmicas y sociales, se definen’
las condiciones de empleo, se garantizan los medios. de subsistencia, la preservacion de la
salud y se da un orden justo a la tenencia de la tierra, otorgando ‘a la propiedad, al
trabajo y al.capital una funcidn de interés o utilidad péblica, en bien del individuo y de la
colectividad. De tal manera se constituyen las bases de la; lcglslacmn laboral y. agraria y del
derecho a la salud y a la seguridad social. o

En lo que respecta al orden econdmico y social, las Constituciones de los paises
latinoamerican os establecen principios para coadyuvar al logro del desarrollointegral de la
comunidad. Asi, la Constitucién de Brasil, promulgada en 1967, en su titulo ‘sobre *‘E}:
Orden Econdmico”, dispone que éste tiene por fin, realizar la justicia secial, con base a.
los .principios de libertad de. iniciativa, valorizacion del trabajo- como: condicién de la
dignidad humana, funcion social de la propiedad, armonia y solidaridad entre los faetores
de la produccidn; desarrollo econdmico y represion del abuso del poder econémico.

. La Constitucion de la Rephblica del Paraguay, sancionada ¢n 1967, en su capftulo '
relativo 2 Derechos Econdmicos, consagra que el Estado promoverz el desarrollo economi-
co mediante la utilizacion racional de los recursos disponibles, con €l objete -de impulsar -
el crecimiento dinimico de la economfia nacional, crear fuentes de trabajo y de riqueza; y
asegurar el bienestar general. Por otra parte, el desarrollo se fomentar4 sobre la base de
programas globales, fundados en - principios de justicia social que aséguran a todos una
existencia compatible ‘con la'dignidad humana, Este ordenamiento garantiza la propiedad
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privada,  atendiendo,a su funcidn social. Asimismo, consagra que el capital - como factox
de desarrolle, debe cumplir una finalidad economlco-soaal en armonia y reciproca coope-
racibén con sl traba;o :

Enla Consftr_i—gucion de El Salvador, en.1962, s¢ establece que el régimen economico
debe responder esencialmente a principios de justicia social que procuren una existencia
digna a todos -los habitantes del Pais y, en la Constitucion de:Venczuela, de 1961, se
consagra que el régimen econdmico de la Republica se fundamenta en principios ‘de
justicla social, que aseguren una existencia digna y provechosa para la colectividad.

En este mismo sentido, la Constitucion de Paraguay, estipula que ef Estado promove-
4 el desarrollo econdmico, mediante [a utilizacion racional de los recursos disponibles,
con ¢l objeto de impulsar el crecimiento dinamico de la economia nacional, crear fuentes
de trabajo v de riqueza y asegurar el bieriestarigeneral. Por oura parte, seiiala que el
desarrollo se fomentard sobre la base de programas globales fundados en principios de
Justlcm social, que aseguren a todos una existencia companble con la dlgmdad humana,

En la Constitucidén de Colombia, reformada en 1968, bajo el titulo de (.amnnas
Sociales, se regulan las actividades econdmicas, con el proposito de promover el desarrollo
econbmico, “cuyo objetiva primordial es la justicia social y el mejoramiento armdnico €
integral de la comunidad y de las clases proletarias en particular”. Como se express, en
estos principios del orden o régimen econodmico y social, que implican un justo y equitati-
vo aprovechamiento de los recursos humanos y bienes naturales de la Nacibn, donde se
basa la legislacion 1aboral, la politica agraria y la seguridad social, cuyos principios consa-
grados en las cliusulas constitucionales son desarrollados en la legislacion positiva.

En lo referente a la legislacion laboral, en la Constitucidn Argentina, reformada en
1957, en su capitulo “Declaraciones, Derechos v Garantias”, seé establece que el trabajo
en sus diversas formas gozard de la proteccidn de'las leyes, las que aseguraran al trabaja-
dor: condiciones dignas y equitativas de labor, jornada limitada, descanso y vacaciones
pagadas, retribucién justa, salario minimo vital, igual remuneracion porigual tarea, parti-
cipacion en las ganancias de las empresas, en‘el control de la produccion y en la colabora-
cion en la direccion, proteccion contra el despido arbitrario, estabilidad en el empleo
publico, organizacion sindical libre v democratica. .

En la Constitucion de Costa Rica, de 1949, se establece que el trabajo es un derecho
del individuo y una obligacion con la sociedad. El Estado deberi procurar que todos
tengan ocupacion honesta y 1til, debidamente remunerada, ¢ impedir que por causa de
ella, “se establezcan condiciones que en alguna forma menoscaben la libertad ola dignidad
del hombre o degraden su trabajo a la condicidn de simple mercancia.

Asimismo, la Constitucion del Ecuador establece que ¢l Estado debe garantizar alos
habitantes del pafs el derecho al wabajo y a una remuneracidn-que les permita vivir
dignamente, . también prevendra la desocupacién, a fin de asegurar tal derecho. Por otra
parte, la Constitucion de Bolivia, acuerda que ¢l trabajo es un deber y un derecho y
constituye la base del orden social y econbmico.

Estos principios constitucionales esenciales que se encuentran en las Cartas Basicas
de los paises de la region suelen regularse en sus aspectos particulares en todo el contexto

>
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“del derecho del twabajo: salario, jornada, descanso, progeccidn de la mujer 4 .ge 1os
menotes, empleo, asociacion profesional v contratacion eolectiva,

A este respecto, la Constitucibn de México de 1917, contiene principios rectores del
derecho det trabajo tales como los concernientes a los derechos fundamentales de} traba-
jador y las bases rutelares, imperativas e irrenunciables del orden juridico laberal, . -

En lo referente a la politica agraria de gran significado en cuanto a la vinculacion de
los programas de seguridad social, particularmente lo que se refiere a la extensidn de estos
sistemas al medio rural, las Constituciones.de esta frea consagran principios fundamenta-
les. Asi, en Guatemals, se establece que el Fsrado promoveri el desarrollo. agropeguario
del pais, para cuyo efecto deberi fomentar y apoyar a las empresas agncolas y. pecuarias
que exploten racionalmente la tierra y contribuyan al progreso econbmico y soeial. Tam-
bién, deberd realizar programas de transformacion y reforma agraria, proporcmnando a
los campesinos, pequefios y medianos agncultores, los medios necesarios para elevar sn
nivel de vida y los que tiendan a incrementar y diversificar la praducczon nacional.

En la Constitucion del Ecuador de 1966, se cstablece que el Estad_,o recanoce y
garantiza el derecho a la propiedad privada, mientrasésta cumpla la funcion socigl que le
es inherente. La ley regulard su adquisicion, uso, goce y disposicién y facilitard el acceso
a todos a la propiedad. -

La Carta Constitucional de Bolivia, 1968, senala al respecto que las tierras son del
dominio originario de la Nacion y corresponden al Estado la distribucion, reagrupamlento
y redistribucion de la propledad agraria, conforme a las necesidades econdmico sociales y
del desarrollo ruraI Consa,gra por otra parte. que el trabajo es la fuente fundamental para
la adqmsmon y conservacién de li propiedad agraria y se establece d.erecho del campe-
sino a la dotacién de tierras, no reconociendo al latifundio y garantizando la existencia de
las propicdades comunarias, cooperatwas y privadas. -Asirnismo, sefiala que el Estado
planificari y fomentari el desarrollo:.econdmico y social de las comumdade.s, campesinas y
de las cooperativas agropecuarias, - : Lo :

En fa Constitucién de Venezuela, se estipula que el régimen latifundista cs contrario
al interés social. La ley dispondri:lo conducente a su elininacién y estableceri normas
encaminadas a dotar de tierra alos campemnos y trabajadores rurales que ‘carezcan de ella,
as{ como a proveerlos de los medios necesarios para hacerla producir, :

En cuanto a la reforma agraria, la Constitucidn de Brasil prevé que la ley dispondra
sobre las condiciones de la legitimacion de la posesion y la adquisicibn de ‘hasta 100
heetireas de tierras pablicas, por aquellos que las hicieren productivas con su trabajp y.cl
de su familia, ‘

Otros aspectos de la politica social denwro de este proceso de inclusion de garantias
sociales, en las constituciones, se pone en evidencia en la consagracion de principios de
preservacidon de_la salud como un bien individual y colectivo en la que- las disposiciones
dan énfasis tanto a su proteccion integral como a su condicion social.

A este respecto, la Constitucion de Uruguay,-dispone que ¢l Estado legislard en todas
Ias cuestiones relacionadas con la salud ¢ higiene piiblicas, procurando el perfecciona-
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. ’ . . ’
miento fisico, moral y social de todos los habitanies del pais. Y, que el Estado propot-
cionari gratuitamente los medios de prevencidn y de asistencia a los indigentes o carentes
de recursos suficientes.

En la Constitucidn de El Salvador, 1962, se determina que la salud de los habitantes
de la Replblica constituye un bien piblico y que ¢l Estado y los individuos estan obli-
gados a velar por su conservacion y restablecimiento.

Principios similares estin establecidos en las Constituciones de casi todos fos paises
de la region. En Bolivia s¢ consagra que el Estado Giene Ia obligacion de defender el capital
humano, protegiendo lasalud de la poblacion y asegurara 12 continuidad de sus medios de
subsistencia y rehabilitacion de las personas inutilizadas, propendiendo al mejoramiento
de las condiciones de vida del grupo familiar. Asimismo, en la Constitucion de Haiti,
1964, sc consagra la salud como un bien piblico y el Estado asume la obhgacmn de
prevenir y combatir la propagamon de cnfcrmedades contagiosas y endemxca.s

Por lo que respecta a la educacidn, ésta es considerada en la mayor parte de las
constitaciones como obligatoria y gratuita y con fin primordial de} desarrollo integral del
individuo. Asi, la Constitucidn de Guatemala, 1965, deterimina entre las obligaciones del
Estado, el fomento y la divulgacion de la cultura en’ todas sus manifestaciones y la

educacién como uno de los fines ntegrales del desarrollo de la personalidad individual del
progreso civico del pueblo y del respeto a los derechos humanos,

En la Constitucion de Bolivia, se consagra que el Estado tiene como una de sus
funciones principales, la de promover la educacién en todos sus niveles, orientada en
funcién del desarrollo econbmico y social de ese pafs. Dispasiciones similares se encuen-
tran en casi todas las constituciones de esta region.

En lo que se refiere a la base constitucional de la seguridad social, ésta ha evolu-
cionado significativamente en la region y las pautas que se fijan son cada vez mas explici-
tas, tanio por la creacion de insttuciones de seguridad social, como sefialando las bases
minimas de organizacidon de los sistermnas en el pafs.

Asi, 1a Constitucién de México de 1917 en su Articulo 123, fraccibn XXIX, reforma
de 1929, originalmente consagraba que: “‘se considera de utilidad piiblica la expedicion de
la Ley del Seguro Social y ella comprenderd seguros de invalidez, de vida, de cesacidn
inveluntaria del trabajo, de enfermedades, accidentes y otros con fines anilogos™.

Con la Reforma Constitucional de 1974 se-amplia significativamente €l campo de
aplicacidn de la seguridad social con }os servicios de guarderias y owros encaminadosala
proteccion y bienestar de los trabajadores, campesinos no asalariados y otros sectores
sociales y sus familiares y sc sefalan las bases minimas dc ia seguridad social para los
traba]adores al servicio del Estado.

En las constituciones de Ia region en un principio solo se consignaban las contingen-
cias por cubrir, por medio de la legisiacion correspondiente para posteriormente determi-
nar la esencia de todo el régimen: poblacibn amparada, fuentes de financiamiento e
institucién gestora, como es el caso de la Constitucion de Guatemala, de 1961, de Cuba y
de otros pajses en el irea, Posteriormente se determina-bajo el concepto del derecho de la
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seguridad Social los principios que la rigen, como universalidad, ahidad, soliddridad y
otros. Actualmente se encuadra a la seguridad social eh institacionalidad socio-econdmica
que tiene por objeto la proteccion integral de la comunidad y propende a la equitativa
redistribucién de la renta nacional; estos principios csran ascntados enla Consntucmn de
Chile reformada en 1971. G

Las ulnmas consntucmnes contienen, postulados en k)s qucse basa la pol!uca socml,
por ejemplo, en la Constitucién de Panami, en:su titulo “Derechos y Debetes Individuales
y Sociales” se agrupan los capitulos que contienen clansulas detalladas dentro-de un
concepto socio-economico y de bienestar social, relativas al trabajo, la cultura y la educa-
cidn, la salud, la seguridad social y la asistencia social. . :

Asi, la seguridad social garantizada en todas [as Cartas Fundamentales, esti conteni-
da en pautas que Se fijan, que son cada vez mis explicitas.y no se limitan-a la enunciacidn
de contingencias a cubrir, sino también determinan los sujetos de promccmn y los benefi-
cios, la forma de su financiamiento y el ente gestor. . - :

En lz Constitucion de Brasil de 1967, se asegura a los trabajadoms los dcrechos que
tienden a mejorar su condicién social: previsidn soctal, mediante contribuicianes de la
Union, del empleador y del emplcado para ¢l seguro de dt:Sempleo, la promccmn de la
maternidad y en los casos de enfermedad, ve;ez y muerte, :

Al referirse a los derechos de los traba_;adores la Constﬂ:umon det Umguay, cstablece
para los trabajadores dependientes de cualquier ramo que fuera y su familia, el régimen
general de seguridad social, y regula su ‘campo de aplicacién, su extension y los beneficios
comprendldos. Asimisino, determina el végimen de asmmcm socxal y de Jubilaczon para
los mismos. . : ‘ . )

En la Constitucion de Argcntma, se consagra qut: el Estad,o otorgari | los beneﬁcws de
la seguridad social que tendri caricter de integral e irrenunciable. Determina que laley
estableceri el seguro social oblxgatouo, a cargo. de entidades nacionales y provinciales con
autonomia financiera y econdmica,, admmzstrados por los mteresados ‘con Ja part1c1pa—
cién del Estado, sin, que pueda existr superpos:cmn de. aportes, _]llb]laClOl'IES ypcnsxones
méviles. La proteccién integral de la familia, la dcfcnSa del bien familiar, la com,pensaclon
econdmica a la misma y un acceso a la vivienda dlgna son otros de. los prmcq;ms consa-
grados en esta Carta Fundamental. ‘

" A este respecto, la Ley Fusdamental de la Repablica dé ‘Cuba, mbdiﬁcada en’ i.lo
pertinente por la reforma constitucional del 20 de diciembre de 1960, consagfa el derecho
del trabajador a la seguridad social como irrenunciable, imprescriptible;, con el concurso
equitativo del Estado, de los patronos y de los propios trabajadores, sefialando-la'cober-
tura de los riesgos de enfermedad, invalidez, vejez, dcsempleo y deméis contmgenclas del
trabajo, asi como la jubilacion por antiguedad y la pensién por causa d€ fnuerte; igual-
mente, declara obligatorio el séguro de accidenies y cnfermedades profesmnales y crico-
miendala administracién de la seguridad Social al Estado, :

De la legislacion examinada se desprende que en la mayoria de los paises latinozme-
ricanes, se han elevado al rango de normas de la mis alfa jerarquia, los derechos. en
beneficio de los tra.ba.ja-dOECh, ca.mpesmos y scctor:cs econdmicamente. dsebﬂcs a la segun-
dad social, : SRR . S
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5.2 El progeso de iniciacion, aplicacidn y desarrollo de la seguridad social, en refacion a
contingencias cubiertas, poblacion amparada, prestaciones y servicios.

5.2.1 Etapa de imiciacibn- Este estudio de legislacibn comparada de los regimenes de
seguridad social en América Latina, se ha realizado cn base a las subregiones que se
distinguen en ella, y dos de estos informes parciales fueron presentados, en forma prelimi-
nar, por el Departamento de Asuntos Internacionales del Instituto Mexicano del Seguro
Social y a nombre del Comité Permanente Interamericano de Seguridad Social, en algunos
eventos intemacionales de fechas anteriores (*).

Para este I Congreso Interamericano Juridico de 1a Seguridad Secial, se ba elabora-
do un estudio que pretende comprender a casi todos los paises de América Latina, de los
cuales se conto con informacidn, continuando con la misma metodologia de anélisis de
los estudios anteriores, que consiste en presentar un enfoque general de la legislacion de
seguridad social, de los pafses de la region, en el cual se ha integrado la informacién
correspondiente a las subregiones del Istmo Centreamericano y Panamd, a los paises del
Grupo Andino y de la Cuenca del Plata, a México y a los paises del Caribe.

El anahsls comparativo de legislacion posmva que se presenta, destaca las divergen-
cias en los preceptos estatuidos y las caracteristicas que definen a la mayor{a de los
regimenes actuales, 1a multiplicidad. de las estructuras implantadas, asi como algunos de
los factores inhibidores o auspiciadores de los avances, en las instituciones observadas, que
pueden atribuirse al marco juridico.

‘A pesar de que la Jegislacion sobre seguridad social se estructura en casi todos los
palses por factores causales similares y.con una metoddlogia de aplicacién ¢ instrumenta-
cion semejante, las diferencias a nivel operativo son evidentes y adquieren mayores pro-
porciones, 2 medida que se profundiza el analisis y se contcmplan los aspectos caracteris-
ticos que defmen a la seguridad social, de cada uno dc cstos paises.

Tales contrastes en la esr‘ructutacibn de la seguridad social, no obstante 1a comuni-
dad de objetivos, se explican por la incidencia de factores de diversa indole y de distinta
magnitud e importancia a nivel nacional, que han obligado a realizaciones priofitarias
diferentes, impuestas por la realidad compleja y dindmica, que condiciona eldpo de
necesidades que han constimiido las variables de la seguridad social seghn los valores,
principios e ideologias predominantes de la época; Jos intereses institucionales y los
objetivos rectores de las politicas de cada pais y grado de incoherencia observada entre su
desarrollo politico, econdomico y social. Estas variables son a las que se atribuyen, entre
otros factores, el hecho de que se haya presentado una trayectoria de caracteristicas y
velocidad de cambio diferentes, en las instituciones de seguridad _socia.l.

En el analms que se presenta asi como en los cuadtos de leglslacmn comparada, se
estudiaron las’ prmcxpalcs caracteristicas que distinguen a los regimenes de seguridad
social de esta Area, aunque la comparacion fué restrictiva v enfocada sdlo hacia los

(*) La relacién entre la legislaciébn de Ja Seguridad Social ¥ los Planes de Desarrollo en la Region
Americana, Istmo Centroamericano y Panami y Grupo Andino, Mesa Redonda Juridico Social, Bogo-
t4, Colombia, septiembre 1973.- La relacién entre la Legislacion de Seguridad Social y los Planes de
Desarrollo en la Regidn Americana, Cuenca del Plara, Lima, Perti, julio 1974.
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spectos susceptibles de ser analizados con la: informacién disponible. En cufo-a Ta
Iniciacién de la seguridad social eri América Latina, 1a informacién presentada se relaciona
a la fecha del establecimiento de los seguros soclales y comprende desde la creacién de
regimenes de pensiones, a fines del siglo pasado (Uruguay); hasta' 1959 {creacidn del
Instituto Hondurenio de Seguridad Social). En el establecimiento de la seguridad social
por regiones, se dlstmgue que los regimenes de fecha mis antigua, son.de algunos pafses
del Cono Sur, asi en Argentina, Brasil y Cuba, fueron. mstauradas dlversas ihstituciones,
desde 1903, 1911 y 1913, respectivamente. :
A partir de 1940 se establecen los regimenes de seguridad social de Venezuela,
Costa Rica, Panami, Repiblica. Dominicana, México, Paragnay, Guatemala, Colombia y
* El Salvadot y es a partir de 1950. que.se instauran los regimenes de seguridad social en
Haiti, Nicaragua y Honduras. : : -

Esta evolucidn cronolégica ha sefialado, por una parte, las caracteristicas que com-
prenden los diferentes grados de desarrollo de estos regimenes de proteccion social, en sus
bases conceptuales, en su estructuracion y-en sus formas opcracwna.les. ASlmlme, revela
l2 intencion de modificar los aspectos inhibidores para el desarrollo de los. s;st,;mas,a
través de los. significativos esfuerros realizados en algunos de_ellos, para Iegrar la unifer-
macidn legislativa y la unificacion instirucional, presentes, partlcula.rrnentc en aq»uelLo.s'
paises en los que se manifestd una mayor multlphudad 1nstu:uc1onal .

En América Latina la organizacion inicial de la seguridad social coincidid con la
década de los 30, que constituyd una etapa historica, en Ia cual se reunieron los factores
propicios para su conformacion. En algunos casos, fué la conciencia de los grupos labo-
rales organizados, respecto’ala necesidad dé Tograr su proteccwn socialy'en relacion asu
capacidad para articular sus necesidades y demandas, frente 4 sus propias’ orgamzacrones :
gremiales, ante el sector patronal o la estructura estatal. De tal manera se organizan
alpunas de las primeras instituciones, debido a la presion ejercida por estos grupos, que
ademds de cierto grado de cohesion intema, habian logrado tener significacion economi-
ca, politica o social, a nivel nacional. . : B L

Otro factor que influy0 en el periodo de la organizacidn inicial de estos sistemas de
proteccion, fué el de Ia decisiébn politica, que promovio, auspicié y. aprobo la legislacion
que les did origen, por considerar que este tipo de programas constituia evidenciz de una
politica social avanzada, incluida como parte fundamental de un programa de gobigzno,
tendiente a una integracion y desarrollo nacional.

Otra situacién que favorecid la estructuracién de los sistemas de seguiidad social,’-
fué la consideracion de la estructura politica, de la significacidn de determinados grapos,
que realizaban ciertas actividades, consideradas fundamentales para la proteccidn y seguri:
dad del pafs, o para el desarrollo de las actividades productivas més importantes o enear-
gadas de los servicios pliblicos. En estas circunstancias, las miiltiples instituciones que se
organizan, corresponden a la protecclon que asignan los gobiernos a los-diversos scctores,
de acuerdo con la j ]erarqmzacxon de la estructura ocupacmnaL o

Por consigu-iente, en.la etapa de: desarrollo de nuestros. pucblos; en'la que algunos -
grupos adquieren la ¢onciencia de la necesidad y las ventajas gae pueden proporcionar los
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sistemnas de-seguridad social v se presentan las situaciones propias para que se conjuguen
sus intereses; ¢on la decision politica se establecen las primeras instituciones de seguridad
social, coincidéntes con la estratificacidon econdmica politica que produjo una multiplici-
dad y yuxtaposicidn juridica e institucional, heredada hasta nuestros dias.

Asi, las primeras leyes del Seguro Social, fueron de jubilaciones y pensiones de los
servidores del Estado y las de los militares y la del personal de docenciz oficial. Estas cons-
titayeron unacontinuacion de los montepios de Ultramar, por medio de los cuales 1a coro-
na asignaba cierta suma en-dinero a sus servidores pblicos y rmlltares

Estas leyes ticnen antecedentes muy remotos, como la Ley de Jubﬂacloncs para
Maestros, en Uruguay, de 1822 y la del Poder Judicial, en Argentina, en 1887, pero su
generalizacion empieza a producirse en los primeros afios de este siglo, extendiéndose a
otras ocupaciones pablicas y privadas, sobre todo a partir de 1919.

Es asi como la iniciacidn de la seguridad social, que se -asocia con las necesidades’
articuladas por los grupos de mayor significacidn politica se confirma en Uruguay, con el
establecimiento de regimenes de pensiones, segin determinadas previsiones que tienen el
caricter de prestaciones no contributivas, que se establecen a cargo del Estado, en 1822 y
1833, para el personal militar; en 1938 para el personal civil y en 1896 para los escolares.
Posteriormente se incluyen estas prestaaones ¢n in esquera propio, dentro de un sistema
de Jubﬂamon o pensiones, con participacibn contnbutwa, logrando su generalizacion en
ese pais.

En Argentina, como en el Uruguay, los regimenes de jubilaciones son de fecha muy
antigua y fueron cubriendo paulatinamente a otros sectores de la poblacion.

Con }a técnica propia de un régimen de pensiones, basado en la docwrina del seguro
social, el campo de aplicacidn se fué extendiendo por medio de Cajas de Prevision, que
cubrian las contingencias de vejez, invalidez y muerte, atendiendo en forma prioritaria las
necesidades de determinados grupos de significacidn econdmica, politica o social, como
fueron: el personal del Estado, ferroviarios, empleados de servicios piblicos, personal
bancario y de seguros, periodismo y graficas, de navegacion, del comercio y actividades
afines, de la industria, trabajadores rurales, profesionales, empresarios, profesionales libres
y trabajadores independientes y servicio doméstico . :

Estas jubilaciones y pensiones constituyen el régimen de previsidn social de Argen-
tina y Uraguay, subdividida en institucjones especificas y propias de profesiones de la mis
variada indole: pablicas, privadas, trabajadores independientes, trabajadores rurales, agru-
pados en Cajas de Seguro Social, que cubren determinada conungenc:a y ocupacion
laboral.

En Brasil se inicio la seguridad social, con la organizacion de la Caja de Retirode los
Trabajadores de la Casa de la Moneda, en 1917 y en Paraguay, con los regimenes de
pensiones de los empleados piablicos, fiscales y municipales, de 1918; estos sistemas de
pensiones y jubilaciones fueron absorbidos después por los regimenes generales del seguro
social, en las ramas de invalidez-vejez-muerte,
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Entre las primeras disposiciones legales de la-seguridad social brasilefta, se fBrmulo
la Ley de 24 de enero de 1923, que-fundamentd la brganizacion de 1a Caja de Jubilaciones
y Pensiones para Empleados de Empresas Ferroviarias, que en casi todos los pafses han
constiuido fuertes grupos de presién, que logran programas de: beneficios sociales, en
forma prioritaria, en relaciébn 2 otros grupos. En 1925 se extendid la’ cobertuii a'los
traba]adorﬁ portuarios y marftimos, también considerados con fuerté capacidad de-; nego~
ciacibn: en 1930 a los de servicios de luz y fuerza, y en 1931 4 los eimpléados de servicios
pablices. De 1932 a 1934, se instituyeron rcgl’mcncs de proteccion para el personal de las
empresas mineras y de transportes y se cred el régimen para los trabajadores maritimos,
primera disposicibn que tiene un-imbito naciofal para la marina mereante. En 1934 se
cred ¢l régimen de los comerciantes; en 1938 el de las empresas de transportes y cartas
en 1939, el de los estibadores. Casi todos los grupos protchdos corrCSponden asenﬂems
de cardcter plblico, esenciales para la comumdad : i .

De la misma manera, otro sistema de antiguo establecimiento en la region america-
na es el de Chile, que se convierte ¢n el primer pafs ameticano que estructura el seguro
social, basado en principios de generalizacibn, creando en 1924 la Caja del Seguro Obrero
Obligatorio, para la cobermra de las contingencias de enfermeddd, maternidad, invalidez,
vejez ¥y muerte, protegiendo al sector obrero, tanto urbano como agri'coIa Es postcrio‘r la -
inclusién de otras ramas en el sistema. general, como fueron las -de las as1gnac:-10nes‘
familiares, cesantia, los acadcnlaes del trabajo y las enfermedades profesaorralesa

En el mismo afio de 1924, en quc se crea el Seguro Obrero, se establecc la Caja de
Prevision de los Empleados Particulares y un afio después, la Caja Naaonal de Empleados
Piiblicos ¥ Penodlstas.

En Cuba, una de las primeras disposiciones que instituyeron prestaciones de seguri-
dad social, es la de 1913, referida al personal de las fuerzas armadas, indudablemente el
grupo de mayor presidn en 1915, para los trabajadores de comunicaciones y en1917 para
funcionarjos del Poder Judicial, que también fueron considerados grupos significativos.

Posteriormente se va conformando un sistema de seguridad social, fundamental-
mente basado en la consideracion dela 31gn1f1cac1on de las diferentes catcgonas ocupacio-
nales y se establecen organismos de gestion diferentes para el retiro escolar, la policia,
obreros y jornaleros del estado, miembros del Congreso y otros trabajadores,

Los regimenes quc se establecén a partir de 1940, presentan caractensucas de ser
generalizados, tante en lo que se refiere a conungenc1as cubiertas, como a personas
amparadas; de esta manera dictan las, leyes organicas de Panami y Costa Rica, 1941;
Guatemala, México y Paraguay, 1943; El Salvador, 1949. Estas leyes orginicas. fueron
reformadas posteriormente, a veces casi inmediatamente después de la fecha de su pro-
mulgacibn; asimismo, fueron reglamentadas en todo su contenido y ejecutadas con dispo-
siciones especificas, que implican el principio de extensidn progresiva, Segin, c@ﬂﬁingca-
cias, particularmente en lo que se refiere al régimen de pensiones, como_ acontecié en Bl -
Salvador, 1968 v Guatemala, 1970; este Gltimo pais habfa empezado a operar con la
proteccion relativa al accidente en general, en 1951y proteccidn materno-infantil, 1953.

La extensidn paulatina del seguro social se convierte, asi, en una caracteristica de la
legislacién de estos paises: por ejemplo, en El Salvador se dispone que: la extensidn de los

303



programas que desarrollara el Instimuto en cuanto a clasificacion de los asegurados, la
extension y condicionés de los beneficios y contingencias y las areas geogrificas de
accion, se harfan tomando en cuenta el grado de eficiencia de la administracion, la
situacidon econbdniica del pais, las posibilidades fiscales, las necesidades mas urgentes de la
poblacion y las p051b1hdades técnicas de prestar los servicios. Estas consideraciones han
adquirido vigencia en la legislacion que fundamenta la extension de los sistemas de seguri-
dad social, sin que figuren las presiones de los grupos significativos o por lo menos, que
sean conjugados con una constitucidn de otros factores importantes pard estas decisiones,

En este mismo sentido, en Costa Rica, la Constitucion Politica determina que: la
Caja Costarricense de Seguro Social deberd realizar la universalizacion de los diversos
seguros, puestos a su cargo, incluyendo la proteccidn familiar en el régimen de enferme-
dad-maternidad, en un plazo no mayor de 10 afios, a partir de.la promulgacién de esta
reforma constitucional. Este deber imperativo, es el que ha obligado a la generalizacién
del seguro social, que estd operando en lo relativo a poblacxon amparada, mcluyendo al
sector campcsmo. E

En 1941 se dicta la Ley Organica de Seguridad Social, de Panama, por la que se crea
la Ley del Seguro Social, a cuyo cargo queda inicialmente la proteccionde los trabajado-
res del sector piblico y privado, contra las: contingencias de enfermedad-maternidad,
vejez, invalidez. y muerte, a las que posteriormente se incorpora la ramade riesgos profe-
sionales. La Ley Organica registrd, sucesivamente, modificaciones hasta la reciente refor-
ma de 1975.

Yz desde la etapa inicial de los seguros sociales, en Cuba, el fendmeno de multiph-
cidad de entes gestores en la seguridad social cubana, motivd la creacion de diferentes
comisiones, que propusieron la unificacion de los regimenes, habiéndose realizado en
1943, 1947 y 1952, sucesivas revisiones a los regimenes de prevision social, con miras
hacia unz futura unificacion.

Los regimenes de seguridad social de Uraguay, Argentina, Brasil, Chile y Cuba, se
caracterizan por relacionarse fundamentalmente con los grupos de trabajadores, clasifica-
dos por la significacibn de sus categorias ocupacionales y con el otorgamiento de presta-
ciones diferidas que, exceptuando el caso de Chile, no incluyeron las prestaciones de
enfermedad y matemidad, que s0lo fueron incorporadas posteriormente,

En 1935 se estructuraron dos regimenes de seguridad social de la region latinoame-
ricana: Bolivia y Ecuador.

En Bolivia, la Ley de 1935 creb la Caja de Seguro y Ahorro Obrero, que en 1951 se
transform6 en la Caja Nacional del Seguro Social, cubriendo las contingencias de enferme-
dad, maternidad, invalidez, vejez y muerte. En 1956 se dicta el Codigo de Seguridad Social,
reglamentado en 1959, cuyo organo gestor es la Caja Nacional de Seguridad Social, exten-
diéndose la cobertura al riesgo profesional de las asignaciones familiares, cubriendo a roda
persona que presta servicios remunerados del sector pliblico y privado

En Ecuador, en 1935 se crea el Instituto Nacional de Prevision Social, reorganizado
varias veces hasta que se dicta la Ley del Seguro Social obligatorio, en 1942, que determina

dos Organos gestores: la Gaja de Pensiones de Empleados Piblicos y la Caja de Seguros de
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Empleados Partlculares y Obreros. Mas tarde estas Cajas:se unifican en la Caja Nacional de
Seguro Social, cubriendo las contingencias de enfermedad, maternidad, invalidez vejez y
muerte , a [as que se incorpora la.rama de accidentes del trabajo y enfermedades profe-
sionales y se exticnde la proteccmn a los trabajadores de las empresas particulares y
dependencias del Estado. ‘

Asimismo, en el Perl1, en 1936 se estructurd €l SeguroSocial Obreroy en 1948 el
Seguro Social del Empleado, determinindose dos reglmenes separados con sus respecuva.s
administraciones a cargo de distintas Cajas: una propia de los obreros de las emipresas
particulares y otra de los empleados pubhcos y privados cubiiendo las c0nt1ngenc1as de
enfermedad, maternidad, invalidez,’ ve_]ez y muerte ¢ mcorporandose pestenormentc al
riesgo profesxonal

En un orden cronologico se observa que en la etapa de iniciacidn de la seguridad
social en la. region americana, en 1943 se establecieron en México y Paraguay dos sistemas
de segundad social que se aplican en principio a los asalariados, incluyende desde su
iniciacion las ramas de enfermedad, maternidad y la proteccion delos rlesgos del trabajo
y realizando una extension gradual de su campo de aphcacmn, ‘

Asi, en México, el 19 de enero de 1943 se promulgd la Ley del Seguto Social, que
establecid la organizacion y- administracién . del Seguro Social obligatorio, a cargo del
Instituto Mexicano del Seguro-Social. Este régimen generalizado sefiald - desde sus orige-
nes la cobertura de las prestaciones de enfermedad, maternidad, invalidez, vejez , cesantia
en edad avanzada, muerte y riesgos profesionales, comprendiendo basicamente a los
trabajadores asalariados del sector privado.y a otros trabajadores dependientes, cuyas
actividades economicas y naturaleza de su ocupacidn los haefan similares para efectos del
aseguramiento. :

En Paraguay existian, desde 1919, regimenes de pensiones para ¢l personal del
Estado Civil y Militar y de Policia, a cargo del Ministerio de Hacienda.En 1928, estos
regimenes se extendieron a los empleados pablicos, fiscales y municipales-

Asimismo, se cred un Fondo en el Departamento Nacional de Higiene y Asistencia
Pablica, con contribucion forzosa a la empresa, para.dar atencion médica a sus trabaja-
dores. En 1930 se reformd y extendid esta proteccion a los establecimientos con mds de
150 trabajadores, con la obligacidn de mantener un servicio de asistencia médica y farma-
céutica.

En ia Ley de Accidentes del Trabajo, de 1932, se establecio. que la carga de la
indemnizacion por riesgo,le correspondia al patron y se determinaron las prestacmncs en
espec1e y en dinero correspondientes. En 1943 la proteccion del riesgo de trabajo pasé al
régimen general del seguro social. En ese mismo aiio se dicto la Ley del Seguro Social, con
caracter general y se cred el Instituto de Prevision Social. Esta . ley fué modificada
sucesivamente en 1950y 1965. Las Leyes 427 y 430,de 1973, introdujeron en el régimen
determinadas adiciones; esta Gltima. establece el-derecho al beneficio de jubilaciones y
pensiones compensatorias a cargo del Instituto de Prevision Social y. por la Ley 431, de
1973, se regulan las pens.lones y Jubxlacmncs a favor de los veteranos de la Guerra.del
Chaco. o - .
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Por-1o que respecta a Venezuela, en 1940 se dicta la Ley del Seguro Social, regla-
mentada eni . 1944; pero dificultades en su aplicacidn motivan la creacidon de una nueva
Ley, en 1966; qile cubre todas las contingencias en un trato mis o menos comun sean
éstas o no de origen profesional y ampara a todo trabajador privado o publico, que
devengue salario o sueldo. La administracion del régimen es ejercida por el Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales.

En Colombia, la Ley de 1946 establecid el Seguro Social Obligatorio, 2 cargo del
Instituto Colombiano de los Seguros Sociales, regulando sus estatutos en 1965, riesgos
profesionales en 1964 y de pensiones en 1965, modificada en 1967, Estas disposiciones
consideran asegurado a tode individuo que presta un servicio a otro en virmud de un
contrato de trabajo, asimilandose a trabajadores particulares, los empleados y obreros que
presten un servicio a 1a Nacion.

Por Decreto de 1971, se reorganizd el Instituto Colombiano de Seguros Sociales.
con el objeto de modernizar y actualizar el régimen para extender la seguridad social a
sectores laborales no protegidos, conceder las prestaciones médicas a los familiares y
lograr un financiamiento basado en el principio de solidaridad, en cuanto a las contin-
gencias cubiertas y en proporcionalidad directa entre ingresos y cotizaciones de los asegu-
rados.

En 1945 se cred la Caja Nacional de Prevision Social para los Empleados y Obreros
de las Ramas del Sector Publico, con una proteccion amplia de contingencias, inclusive las
derivadas del riesgo profesional y el empleo’; que posteriormente se transforma en régimen
propio del sector oficial, por Decreto de 1969, el que mejora las prestaciones en todo
estado de necesidad e incluye los subsidios familiares. Un Decreto de 1968 prevé la
unificacion de la seguridad social, comprendiendo tanto al sector pliblico, como al sector
privado. :

En la Repiiblica Dominicana, el 17 de marzo de 1947, se promulgd la Ley sobre
Seguros Sociales. Posteriormente, la Ley 1896, de 30 de diciembre de 1949, establece el
Seguro Social obligatorio para obreros y empleados, asi como trabajadores de colonias
agricolas fronterizas,

A partir de 1950 se establecieron en la region latinoamericana, los sistemas de
seguridad social de Haiti, Nicaragua y Honduras.

En Haitl, en 1949, sc cres el Instituto de Seguros Sociales, que tiene su antecedente
en la Caja de Seguros Sociales, instaurandose por Decreto No. 269, del 15 de mayo de
1943. La Ley Organica de este Institato ¢s del 12 de septiembre de 1951 y comprende
bajo el régimen del Seguro Social Obligatorio, a los empleados piliblicos 'y privados,
wrabajadores manuales e intelectuales, servidores domésticos y profesores de la ensefianza
privada, en cuante ala proteccidon de los accidentes de trabajo, enfermedad, maternidad
invalidez, vejez y muerte.

Posteriormente a la creacién del Instituto de Seguros Sociales, se establecieron: en
1951, la Oficina de Obreros Urbanos,en 1958, el Instituto: de Bienestar Social ¢ Inves-
tigaciones y el Comité de Lucha contra la Desnutricién para, en 1965, crearse la Oficina
Nacional del Seguro de Vejez, como organisme mixto de servicio publico para ¢l asegura-
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miento obligatorio de los trabajadores que. c]m'cam una. amzwdad ducrativa ci¥epresas
comercxales, industriales y agrlcolas : :

Por lo que respecta a Nlca:agua. en 1955 fuc promulgada la Ley Orgamca de Segu
ridad Social; reglamentada en 1956, por la:que se eubren tadas las usuales contingencias,
incluyendo el riesgo profesional y se ampara al-sector piblico . privido;.siendo la Junta
Nacional de Asistencia y Prevision Social la que dirige, orienta y coordina a la seguridad
social en el pais. en cuanto ala asistencia social, asistencia médica y seguros sociales.

En Honduras, en 1959, se dicta la Ley Organica de Seguridad Social, bajo un régi-

ren generalizado que comprende, tanto trabajadores asalariados privados comg publicos,

-en las ramas de enfermedad y accidentes .comines, maternidad, riesgos del trabajo>. para

posteriormente incorporarse las ramas de invalidezqvejéz y muerte. El OIganismo gestor.€s
€l Instituto Hondurefio de Seguridad Social.

En Méxic o cn lo referente a los empleados pablicos, fue creada ¢l 12 de agosto de
1925, la Direccidn General de Pensiones Civiles, que otorgaba alos.servidores del Estado
prestaciones por jubilacion, vejez,invalidez y préstamos a corto plazo e hipotecarios. Esta
‘ley’ fué reformada en 1947 y en 1959, con la creacion del Instituto de Seguridad y
Servicios Sociales para los Trabajadores del Estado,.cuya aplicacion es referida a los
trabajadores al servicio de la Federacién , del Departamento del Distrito Federal, trabaja-
dores de -organismos plblicos -pensionistas, familiares dercchohabientes y otras entidades
de organismos piiblicos. , . :

Por otra parte, en la revision de documentos juridicos realizada, se puede. apreciar
una creciente uniformacidon de derechos que resulta en una mayor equidad en la protec-
cion del trabajador ranto enlo que se refiere alas cauegoriag de mrabajadores protegidos,
como ala inclusion de ramas de nesgo dentro del rcglmen gcnc:al del scguro social.

Es ev1dcnte que en los palses en qm: C)LISII.O una mgyor mu.lﬁgphcnd,ad de orgamsmos
gesLores de Segurldad soc:al ;se propiciola umﬁcaclfm de lacgbmmes y en algunps 13 fusion
:de varias instituciones en una sola. . i .

En Brasi, los fen(’)menos de esta proliferacidon de regimenes jubilatorios, que
atomizaron la proteccibn en cuanto al nimero de instituciores y dificultaron el otorga-
miento.de prestaciones, al cambiar de una actividad 3 otra, promovieron una situacion en
la que las 183 Cajas operantes en la capital y en los 21 Estados dela Unidn, se agruparon
en 1939 en 6 Institutos de Jubilaciones y Pensiones, de ambzto nauonal E§ms In,sntutos
comprendfan la cobertura alos wabajadores del comercio, transporté y carga, ferroviarios
y servicios pliblicos, de la industria y de los mar{timos. En 1966 se llegd a la unificacién
administrativa, por medio del Instinito Nacional de PrevisiOn -Social;- aunque - an terior-
mente la Ley Orginica de Previsibn Social, de 1960, conteniala uniformacion legal enlas
‘ramas de pensiones, enfermedad, mal:ermdad y asxg;:amones famxllares. s e

i [ L P
Otro hecho significative en la evolumon de’la seg:undad social de.éste pais; es que el
lo. de mayo de 1974 el Ministerio de Trabajo y Prevision Social de Brasil se divide en el
Ministério de Trabajo y-en el Ministerio dé Prévision y Asistencia Social. Portotanto, en
el Miftisterio de Trabajo se concentfan actualmenite 105 dspectod vinculados cofi las rel acio-
fies de trabajo y el Ministerio de Prevision y Asistencia Social tierie la compétenciaen esta
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materia, dependiendo de ésta el Fondo de Asistencia al Trabajador Rural (FUNRURAL);
el Instituto de Prevision y Asistencia de los Funcionarios de Estado (IPASE); el Servicio
de Asistenciay Seguro Social de los Industriales (SASSE);la Legion Brasilefia de Asiswencia
(LBA); la Fundacibn de Asistencia a los Trabajadores de Minas de Diamantes (FAG));la
Fundacion Refugier Cristo Redentor (FACR); la Fundacion Nacional de Bienestar del
Menor (FUNABEM}y la:Central de. Medlca.mentos {CEME). S .

En Chile, para coord'mar y controlar los diferentes regimenes de seguridad social en
este pafs, se cred la Superintendencia de Seguridad Social, que segin Ley de 1965, tiene
como atribuciones, establecer y supervisar el cumplimiento de normas y orientaciones
para el perfeccionamiento técmico y administrativo de las®diversas-Cajas de Previsiéq;
supervigilar'la ges‘tibn administrativa y examinar y calificar sus ingresos, asi como realizar
estudios’ ¢ investigaciones socio-econdmicas, que permuan el progreso de la seguridad
social.

Por su parte, la **Ley de Continuidad de Prevision®, de 1963, tiende a la garantia de
los derechos adquiridos- cuando se pasa; por cambio de profesion, de una-insttucion a
otra. - o : . S

Esta multiplicidad institucional del seguro social, si bien ha permitido una cobertura
aproximadamente de todos los sectores de los trabajadores del pafs, tanto urbanos como
agricolas y de los sectores plblico v privado, ‘ha impulsador una tendencia a elevar costos
de administracion y origina esquemas de prestaciones y financiarhiento diferentes,-porlo
que desde hace varios afos se vienen reahzando proyectos de armonizacibn o unificacion
en la estructura Ieglsl atva. ‘ SR : ‘

Asimismo, en Uruguay‘ existen § Cajas de -Jubilaciones y Pensiones, de distintas
profesiones piliblicas'y privadas, de trabajadores indépendientes y profesiones liberales y
de ocupaciones urbanas y pliblicas'y por la Constitucion Politica de 1966 se cred el Banco
de Prevision Social, con carheter de ente autdbnomo ycon' e cometido de coordinar los
servicios de prevision socidl; Este Banco, hasta la fecha, ha incorporado los regimenes
estatales, como son las Cajas de Jubilaciones y Pensiones de la’ industria y Comercio, del
Personal le y Escolares y dc los Traba]adores Rurales y Domcstlcos ¥ de Penswnes de
Ve]ez

El otro s1stema existente en Uruguay, ol de a‘,SJgnamones fainili ares, presentaba una
mulmphmdad de Caja, segln’ gremws U ocupacicnes. Para, agrupar’y coordinar las funcio-
nes dc fas distintas Cajas, se creé el CCmSC_]O Ccntral de Asngnamones Famlllares.

En lo que respccta. a Argentina, de 1904-a 1958, se crearon. 14 Cajas de ]ubilacio_ncs

y Pensiones. En 1968 se modificd el regimén jubilatorio mediante dos |eyes, una para los

trabajadores en relacidn de dependencia y otra para los autonomos, ¢on administracidn-de

3 Cajas Nacionales de Previsibn de la Industria, Comercio y Actividades civiles, del Perso-
nal del Estado y Servicios Pubhcos v dc los trabajadores aUtONOmMOS. - :

Por otra parte, en razdn ala forma federal de gobxemo existen regl.mcnes ]ubllato—
rios que amparan a los trabajadores publicos, provinciales, municipales y profesionales
liberales. Ademis del régimen de jubilaciones, existe el de Asignaciones Familiares, que
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comprende las :siguientes Cajas: para Empleados:de Comercio, - ‘para‘el Personal de la
Industna, para el Personal de 1a Esuba ¥ para el PerSonasl dé Emplresas Estatales

Tk

Reczentemente se crearon el Insututo Nacional’ de Obras Socmlcs el Instltuto Na-
cional de Servicios Sociales para Jubilados ¥ Pensionados y el Institiite de Sérvicios
Sociales para las Actividades Rurales y Afines, que administran el ramo de enfermedad.

L s e SR T HUPTS AN AT

En Cuba, en ‘1959, se dictd la ley que unificaba las Cajas de Retiro’de los Asala-
riados, creandose posteriormente el Banco de'Seguros Sociiles, 'en reemplizo de dlrédedor
de 20 instituciones para el sector pnvado. En 1960 se fusionaron las Cajas del Sector
Piblico y-el Miristerio de Trabajo’ asumlo las funcwnes dcl Ba.nco dt Seguros Soc1ales Y
de las Cajas para Pr ofesmnales ' i

La_ Ley de Segurldad Soaal de 1963 que constltuyc el cuerpo bamco de ﬂogmas,dg
seguridad social cubana, protege actualmente al total de los trabajadores asalariadgs del
pais, incluyendo a los trabajadores agricolas, en una organizacién a cargo del Ministerio
del Trabajo y. dentro de éste, el Departamento del Seguro Social. La legislacién cubana,
extendiendo asi su campo de aplicacion a-cooperatiyistas pesqueros y-otros, .traba,jadorcs,
introduce prestaciones para el sostenimiento. de la familia dependiente.de los jovenes
llamados al servicie militar obligatorio, a los trabajadores de elevada conciencia laboral y
exonera al trabajador del pago, de alquller, cuando los ingresos farrul;a,res son mferlores a.
cierta suma a la vez que organiza sistemas glt: f;stud;os universitarios para los .propios
trabajadores. : :

" En Bolivia, ademas del reglrnen general de seguridad soc1a1 ex:sten algunas ‘institu-
ciones sectoriales: la Caja del Seguro Socidl de los. Ferrov:anos cteada en'1938; 10 afios
después ta Caja de‘Segaro Social de los Traba_]adores Petroleros y la Ca_]a de Seguro Soc1al

Bancana.

LaLey de 1972 determina la racionalizacidn de la seguridad social, modificando los
aportes al régimen, en. conditiones compatibles a larealidad .econdmica del :p;is; ald
suficiencia de ingresos de los trabajadores y condiciones de las empgesas y permite:cierta .
intervencién de la Caja Nacional de Seguridad Social, sobre las Cajas Petrolera, Ferroviaria
y Bancaria. En 1973 se crea el Instituto Boliviano de-Seguridad.Social : cnca:gado de la
direccion, planificacion y evaluacion dela pahuca de segundad social dcl p,a;s E

En Perd se realiza un proceso de unificacién institucional, que culmina cor 14 ¢rea”’
cién del Seguro Social del Perii, En 1972, en un primer paso para integrar los dos
regiménes del seguro social, se cred un Conse]o Directivé Unico de las dos’ Ca_]as, del
Obrero y del Empleado, que tiene como furciones aprobar y modlflcar Ios reglamcntos y.
los servicios a su cargo, programar semc1os mtcgrados comuncs y esrructura,r proce—l't
dirientos simil arés. N

‘El Decreto 20212, -del 6 de. noviembre. de 1973, prepérciona la fundamentacion

juridica para la organizacion del .Seguro Social del Perll, comd institucidn pablicadescen-

tralizada; en base a'la Gaja Nacional ‘de-Segure Social, d Seguro:Social: del Empleado ya
Ia Caja Nagional de Pensiones, instituciones que-quedanifusionadas. i+
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En este mismo sentido de unificacidn legal, en 1972, en Ecuador, el Codigo de
Seguridad Seigial-substituye al Instituto Nacional de Prevision por el Instituto Ecuatoriano
de Seguridad Social; poco después se suspende la vigencia de dicho Codigo de Seguridad
Social, mientras que una comision asesora del Ministerio de Previsibn Social del Trabajo
reahcc un estudio de su contenido, segin las objeciones planieadas al mismo.

En 1973 se apﬁca el Plan Piloto del Seguro Social Campesino y por Decretos 1048 y
1111, de octubre de 1974, se reestructuran los servicios administrativos del Insttuto
Ecuatoriano de Seguridad Social, en coordinacion con e Cbcligo de. Seguridad Social,

En lo que respccta ala extcnsnon de la segundad social a dlferentes sectores alin no
cubiertos generalmente por los sistemas, la legislacion de scgundad social de los paises de
la region ha sido muy cxplzcxta particularmente en lo referente ala inclusibn de aquellos
trabajadores de escasa o mnguna capacidad contributiva. Asi ocurrid, por cjemplo, en
México con la incorporacidn paulatina de los trabajadores del campoy 1a creacion de los
servicios de solidaridad social (Ley del Seguro Social,de 1973).

La Lcy original del Seguro Social en México ha sido varias veces reformada, adicio-
nada y reglamentada, para lograr que la seguridad social sea un instrumento basico de
garantia de los medios de subsistencia, salud y bienestar individual y colectivo. Entre estas
reformas merecen destacarse el Reglamento del 27 de agosto de 1954, por el que se
establecen las modalidades del régimen del seguro social paralos trabajadores del campo’
realizindose asi una extensién en algunos municipios en vias de experimentacion lo que
en 1956 permitio la expedicion del reglamento que comprende la proteccion de asala-
riados, estacionales y miembros de las sociedades locales de crédito ejidal. Gradualmente
se va extendiendo la seguridad social en el medio rural, incorporéndose en, 1963 a los
productores de cafia de azicar y asus trabajadores. Otras categor:as, como las de wabaja
dores temporales y eventuales urbanos, los trabajadores mineros de profundidad, fueron
incorporados paulatinamente al sistema.

Estas reformas se refiriecron también az nuevos esquemas de financiamiento esta-
bleciendo cotizaciones que penmitieron absorber, dentro de la capac:idad operativa del
sistema a grupos marginados. :

Posteriormente ¥ dentro del seguro social obligatorio. en México, se incorpora alos
trabajadores independientes del campo (ejidatarios)'en- algunos Estados de la Federacion,
as{ como a los trabajadores tabacaleros. De esta manera, mediante sucesivas ampliaciones
se exrendieren los beneficios del sistema a diferentes sectores de 12 poblacion .

En cuanto a otros regimenes contributivos, en Costa Rica, en 1964, se dictala Ley
de Desarrollo Social y Asignaciones Familiares, estableciendo como beneficiarios del Fon-
do, que para este fin se crea, a los costarricenses de bajos recursos econdmicos, para
quienes se establecen programas y servicios a cargo de la institucion det Estado, parala
ayuda social complementaria del ingreso a ias familias de bajos recursos.

El 12 de febrero de 1975, 1a Caja Costarricense del Seguro Social dicta un reglamen-
to, porel que se regulan los beneficios, el régimen financiero, 12 administracion, el contral
y la modalidad de las prestaciones y todes los otros aspectos del régimen no contributivo,
de pensiones de monto bisico, que cred la Ley de Desarrollo Social y Asignaciones
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Familiares. Este seguro protege a los costarricenses de bajos recursos contra los riesgos de
vejez; invalidez -y muerte vy .sus finalidades van dmgldas al fortalecimiento del nicleo
familiar, . . :

En cuanto a la extensidn hacia ¢} niicleo fa.mlha.r, las dlsposmoneslegsslam de casi.
todos los paises.de la region. estin orientadas a aumeéntar ¢l nimero «de micmbrds proge~
gldos, asi como a ampliar los limites de.edad, para:tener ackéso- ales pmmmmges- Scomo
ccurrio, por ejemplo, enla Repubhca D@mmmanay Eanama. PR ST S OE I

RN T . . £y Tes e e ChowEv -t

2

Enla Repiiblica Dominjcana se registro una mayor cobertura ‘del s1stema, me;ora.ndo
los esquemas de prcstacmnes econdmicas v ‘asistenciales a la poblacion asegurada y se
programd la expansion horizontal de la cobertura a los tx;aba,_]adores agricqlas independien
tes mediante acuerdos. espec1f1cos de traba_]o con las autoridades dg la reforma agrarja.y
del Instituto Nacional de Cooperatlvas Por, otra parte se pmsento un Proyecto de Ley
que contempla la mejoria de ciertos mbros de prestaciones médicas y econpmicas alos
asegurados y sus dependientes; tales como el aumento de la durdcion de subsidios por
enfermedad y de la asistencia pediatrica, PR S e ot

_ En Panama, el 31 de marzo de 1975, se promulgala Ley 15, en la cual se modificala
Ley Organica de la Caja de Seguro Social, ampliando s;.gm:f:caqvgmemc__ sy campo de
aplicacion, con la proteccion alos traba_]adorcs independientes, estacionales y ocagionales,
cuyo aseguramiento habia sido previste en disposiciones, anteriores,, v.los trabajadores
domésticos, incorporados per Reglamento espegial y para ciertos pensjoﬁad’os y jubilados,
del Estado. Asimismo, en esta.ley; sc modlﬁcan Ias bases de las cotizaciones ]gara dlfe-
rentes ramas de seguros, de las invetsiones y resemvas. - . i P

Esta ley extiende significativamente la seguridad social al niicleo familiar, en rela-
cion a las prestaciones que se amplian hasta los-18 afos, paralos hijos del asegurado y 25
si estudian o si son invilidos, mientras dure su invalidez. Asimismo, se sefiglan las con-
diciones para la profeccion de otros, miembros del nicleo familiar, dependientes econd-
micamente del .asegurado. Finalmente, en esta ley’ .se estiblece.la revalarizacion de las
pensiones, la disminucidn de algunos periodos. de- eglificacion, paga tener aceeso a las
prestacioncs y establece asignaciones familiares complementarias a las pensiones. Tam-
bién se define un sistema de- pensiones anticipadas; ¢redndose un. fondocomplememarlo
de prestaclones Socla]es, obligaterio para;los serv:deres p\ghhcos. o -
5.2.2 Campo de Aphca.cmn. Contmgencxas Cublertas -En todos los paises ‘de::Améri
Latina existe una, chlslacmn de Seguridad Social;.que fundamentael cs@tablcmrmmnto‘gz
los-fegimenes de proteccidn para diferentes grupos de riesgos, enorganizaciones generales
opara comprender exclusivamente algunas de las:ramas en instituciones espeeifieds: La-
extension paulatina consignada en:numereosas legistaciones significa' la arppliacion. progresi--
va de la cobertura que puede referirse a la poblacion, areas geograficas, actividades econd-
micas .0 contingencias’ cubiertas. Con eualquiera-de estos: criterios, se ha ido ampliando
significativatnente el campo de aplicacién de-1a seguridad soctal, fundamentalmente a
través de la incorporacidn sucesiva de categon’as de trabajadores, y porda imegracién de -
sus esquemas de prestaciones, de contingencias inicialmente diferidas o excuidas en las
disposiciones- lcgalcs ‘El andlisis-presenitado se enfoca:alos-dos aspectos esenciales sefiala-
dos‘que, en sintesis caracterizan el desarroliode 1a seguridad sociil en la regidn. -
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Se puede observar que en la actualidad casi la totalidad de los paises de la region
cuentan comregimenes generales gue comprenden el scguro de enfermedad general y
maternidad, el de riesgo del trabajo v ¢l de invalidez, vejez y muerte, La rama de enferme-
dad general y muerte fue incorporada en numerosas instituciones desde la iniciacidn de sus
operaciones y enotras hasta periodos posteriores. En los paises que no cuentan con cste
seguro dentro-de un régimen generalizado, la asistencia médica se proporciona a wavés de
servicios generales; mutualidades, -obras sociales, gremiales y sindicales o para ciertas
categorias ocupacionales. La rama-de invalidez, vejez y muerte, que constituyeron la base
de la etapa inicial de operacidon de los sistemas de seguridad social en algunos paises de la
reg;on en otros también fue mcorpora.da postcriormente al esquema general de presta-
ciones, figurando en la actualidad en casi toda la legislacion amencana

En lo referente’ a asignaciones familiares, éstas alcanzaron cierto desarrollo en casi
todos los paises y en otros los servicios sociales y las asignacdiones familiares fueron
consideradas complementarias a las pensiones otorgadas. Muy pocos paises de la regidn
tiencn establecidos seguros de’ desempleo, que registren-las caracteristicas técnicas de este
tipo de seguro. En la mayoria de los casos, esta rama se encuentra diferida o excluida de
los sistemas de seguridad social en la region.

En cuanto al riesge profesional en algunos paiSes se ha incorperado al régimen
general del seguro social con posterioridad a la fecha de 1a iniciacion de lz ley, Ecuador
1963, Chile 1968, Panama 1970, Perit 1972. En otros como Costa Rica el riesgo profe-
sional estd a cargo del Instituto Nacional del Segiiro de Costa Rica. Esto se debe 2 que en
la Constitucidon se establece que los seguros de riesgos profesionales serin de exclusiva
responsabilidad y de los patronos y se regirin por disposiciones especialés. En Paraguay y
México (1943) se incorpora la proteccion del riesgo del” wabajo, desde 1a iniciacion de la
Ley del Seguro Socml Obligatorio.

Esta mclusxon del infortanio laboral, dentro -del végimen general de la seguridad
social, nosolo constituye unhecho que responde alas tendencias modernas, conel objeto
de garantizar la prestacidn en dinero y la prestacion médica integral, sino que en varios
pa]ses no se han establecido diferencias en relacion al origen del riesgo y a la consideracion
de si este se ocurrid en el ejercicio del traba_]o

Asi, en- Guatemala, dcsdc 1951 se consxdtra en la misma forma al accidente y ala
enfermedad comiin, sean de origen bioldgico o profesional, tal como.ocurre en El Salva-
dor, Chile y Venezucla. Esta situacidon conduce a un financiamiento que no se basa
exclusivamente en el aporte de la empresa, sino en la participacibn también del Estado y
del trabajador, cuya fundamentacion se relaciona al concepto de que un riesgoes social-
mente creado y debe compensarse socialmente, pasando asi de un aseguramiento indivi-
dualista, de carpa patrOnal a un régimen solidario que debe soportar la sociedad con lo
cual se aparta de 1a teorfa tradicional del riesgo profesional,

Por lo que respecta a las amgnacmncs famlhares éstas se establecen y se otorgan con
procedimientos diferentes en las instituciones de los diversos pafses de la regidn. En.Chile
las asignaciones familiares comprenden una gran variedad de prestaciones, de acuerdo con
el concepto actual de salario familiar v de liberacién de carga global. Los objetivos-de las
asignaciones familiares no producen un fomento de la:natalidad comose considerd ori-
ginalmente, y existen por lo tanto compensaciones de 1a.mas variada indole: prenatales,
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por cada hijo, escolaridad, nupcialidad, formacign profesional, recreo. escolar y¥S¥ienta-
cion del menor y, por fallecimiento. En 1972 se establecio el seguro de accidentes paralos
estudiantes.

En Bolivia se conceden subsidios por: natalidad, nacimiento de hijos, sepelio y
prefamiliar cuando el trabajador no casado se’le compensa con tierta cantidad destinada
al pago de vivienda. De igual forma en las Constituciones de Honduras'y Venezuelase
comprenden, las cargas familiares; entre los riesgos que:se proyectan-cubrir; Se' prevé que
con el tiempo, se llegue a estructurar ral contingencia en-los regimenes desiseguridad
social, Igualmente en Panam4, las asignaciones familiares son contempladas también en la
legislacii)n del seguro social y se otorgan como complemento.de. Las--pensiones diferidas.

‘En Colombia, el Decreto de 1969 del reglmen de los empleados en Mlmstenos ¥
establec:mxentos pablicos, acuerda un subsidio en. dmero detennmado por cada hle En
‘todos los reglmenes del seguro social se otorga una proteccwn indirecta ¥, parcml de las
cargas familiares: se aumentan las pensiones en determinado por ciento porconcepto de
esposa, hijos y padres a cargo,Se¢ concede cierta cantidad en dinero que_constituye el
subsidio por nupcialidad en Venezuela y la dote matrimonial en Bplma, se otorga.un 30%
del salario en el periodo de vacaciones, en El Salvador y se ampllala pension de orfandad
por motivos de estudios hastalos 18 afios en Guatemala y en Panami y 25en Ecuadory
El Salvador,

*En Uruguay, las Cajas de Asignaciones Familiares realizan una proteccion muy am-
pha puesto que no sc limitan a subsidios por hijos; sino que otorgan otras- prestacmnes
tanto en dinero como en especie. De esta forma se otorgarn p b1 eom:epto ‘de as:gnamones
“familiafes, subsidios en dinero: por hijos iienorés 4 cdigo, hasta 20-affas; por hogar
-¢onstituido, prenatalés, por matérnidad, becas de estudio; por easamiento, poF naci-
‘Iniénto ‘de hijo, por faliecinriento. Asimisino? las asignaciones familiares extraordinarias
comprenden: servicios sociales, ‘materno -infantllés' v el accesy a colonias vacacionales
infantiles y de educacion recreativa,

it

.« En México-se conceden asigna‘cioneswfamiliares que ‘consisteh en una ayuda- por
_congepto de la earga familiar y se otorgan a los beneficiarios del pensiondde por invalidez,
vejez-y cesantia en edad avanzada. Estas asignaciones famitiares compretiden a [a esposa o
concubina del pensionado, a cada uno-de los hijos menores de 16 afios del pensionado y a
falta de éstos, a los padres del pensionado :que.dependan econdmicamente de &l Encaso
de la ausencia de la esposa, concubina, hijos y ascendientes, se concede al pensionado una
ayuda asistencial. Por otra parte estas asignacienes-familjares no-sestoman €n.cuenta para
calcular las pensiones de viudez, .otfandad o de ascendientes, ni la. ayuda, pam gastos de
matrimonio. , ¥ i

El sistema de prevlsmn sacial argentino, al igual que en Uruguay, tiene dos regimenes
plenameme estructurados, el de Jubllacmnes y penstones y el de a8 gnaclone§ famlhares.
Estcs s¢ relacldna.n entre 51 en Cuanto a aergas prestaclones y a w:ces asume;n‘,! en . p,arDe,
dtras c‘onungenc:las cuya protecqon ‘es masTinutadé. como, da enfe_
de§émpleo Ste Gltimo s¢ ¢stablece por Ia]eglslaclpn labo:al que senalaila reparamon dlel
"ddno en empleo basado en la teona del nesgo Profeswnal A

hE :-l

.. Las Caja.s de Jubllac;ones, tanto de los traba]adorqs d,ependlentcs o aefonomos. con
‘el nombre de jubilaciones, cubren Ia invalidez or&namjggqur edad avanzada v las.pens
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siones de Sebrevivientes, éstas se otorgan enla concepcion mids amplia a las hijas solteras
o viudas a ¢#¥go del causante, nietos y nietas, padres dependientes y hermanos y hermanas
solteras.

Las Cajas gue tienen a su cargo la aplicacion del fégimen de a51gnac1ones familjares,
otorgan subsidios: por: matrimonio, maternidad, nacimiento de hijo, al conyuge por hijo,

por familia numerosa, para la escolaridad primaria, media y superior, por adopcion, ayuda
escolar, prlmana ¥ vacaciones. :

El seguro de desempleo previsto en las Constituciones de Colombia, Ecuador, Hon
duras, Nicaragua, Panama y Peri, que se regula enlas leyes del seguro social con designa-
ciones tales como cesantia, desocupacidn; paro forzoso en Costa Rica, Ecuador, El Salva-
dor, Honduras, Nicaragua, Panami y Venezuela, determina que su 1mplantamon sea
pospuesta, hasta que se realicen estudios y balances actuariales que permitan su ejecucion.

Se estipula que este seguro de desempleo no' debe limitarse al pago de un subsidio
por pérdida de ocupacion, sino’ que es indispensable el establecimiento de of1c1nas de
colocacion de-personal y los servicios de formacmn profesional. '

Como ejemplos se citan las disposiciones respectivas de las leyes del Seguro Socialde
El Salvador y Venczuela, La primera se refiere a que: ‘En caso de cesantia voluntaria el
asegurado tendri derecho a un subsido peribdico. Elriesgo de cesantfa no se podrd cubrir
por el Instituto, mientras no exista un sistema especial de colocaciones que funcione
como dependencia del Instituto o de. un organismo oficial”. Asimismo, la Ley del. Seguro
Social de Venczuela conmgna que: “El E]ccunvo Nicional, extendera los servicios de
empleo alas regiones del pais donde sean necesarios y preparara los estudlos técnicos para
la extension del seguro social a la contingencia del paro forzoso”.

gn Chile, en donde se encuentra mis estructurado el seguro de desempleo y se
relaciona con los servicios de colocacion, con el nombre de cesantia, que puede ser total o
parcial, se otorga un subsidio del 75 oel 50% del periodo mensual de ingreso anterior ala
pérdida de empleo, siempre que se tenga un periodo de 156 semanas de cotizacion antes
de solicitar por primera vez el beneficio o contar-poi‘ lo menos econ 104 semanas de
imposiciones desde €l giro anterior de cesantfa. . :

Por lo que se refiere a los otros paises, frecuentemente se acuerda el pago de una
suma en dinero proporcional al tiempo de empleo y 1a ganancia del asegurado cuando éste
deja o pierde el trabajo.

Esta ausencia de un seguro de clescmpleo hace necesaria la accion derivada de las
disposicionés de la legislacion del traba]o que prevé la creacion de oficinas de colocacidn
de personal y setvicios de capacitacion de la mano de obra, asf como determina la
obligacion del patrono a indemnizar a su trabajador con cierta-suma, -seglin tiempo de
empleo en caso de despido injusto. En la Ley de Estabilidad Laboral del Peri, 1972,
como en otras legislaciones en esta 4rea, se establece la garantia en el empleo, que dispone
que los trabajadores solo podrén ser despedidos por las causas justas que se enuncian y
con la debidi indemmizacion, dandoles el demcho a ser cont:'atados nuevamente sila
negociacion necesita mayor empleo,

-
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. A. este gespecto también se observa, que ‘lgs. legislaciones. del-seguro social. en esta
region:disponen: medidas complementanas de proteccion al desempleo, como son las que
se refieren a la conservacion de derechos- por tiempo rﬁlaelona.dO, al seguro voluntario
que perrmtc seguir siendo asegurado, previo page;de las cotizaciongs obzero-patronales y
la concesion de una pensién reducida, por. jubilacion premarura, gue-puede disminpir la
edad de ve]ez en cinco anos, €OMmo ocurre en Ch:ie, Ecuador y Guatemala.

PR TRR - SU BN, |

" Conio se ha anotado en. ]a scgundad anml ds:l Urugu,ay, gx;stcnsegygogﬂparpiales de
desocupacidn. La reparacion en los dafios en el empleo.y: estd 2 cargo del Banco. dp
Seguros del Estado, Las Ca]as de Jubilaciones ¥ Pensmnes, cubren principalmente las
contingencias de invalidez, vejez y muerte. Los servicies sociales no suelen-estar determi-
nados con toda amplitud en los diversos reglmanes del seguro social remsado

En cuanto a servicigs soa1a.les en Mexmo, a.través del Insututo Memcmdd Seguro
Social, a partir de 1956, se establecen las, prestaciones sociales con el objetivo de contri-
buir en la prevencion de enfermedades, incapacidades para el trabajo.y ala difusion de los
conocimientos y pricticas de prevision social y tendientes a mejorar los niveles de la vida
familiar a traves de la capacitacion, orientadas: hacia-el mejeramiento de Ja, vida en
hogar, educacion técnica y médica, entrenamiento, para. <l trabajo v-l4 creacibn de unida:.
des habitacionales y. centros.vacacionales. En ‘una etapa posien,ar. S€ cEgaren ; umda;ies-
mixtas,.es decir aquéllas en. las que s¢:integraron-en una misma-unidad, los servicios
médicos y los servicios de prestaciones sociales. Independientemente de estas - actjvidades.
coordinadas, se establecieron programas de trabajo en la comunidad a base de centros de
cxtensl,on dc los servicios sociales, por Las cuales se tlende a fortalecer 1a Qrgamzacwn de
la (;omumdad , promgviendo accionges. c,qn_]untas J}%F d mqp:am;ent econdmico y social
de todala.cqlecumda.d que habita en las zonas de %ﬂugncga c}g estas umdadcs

Fn la legl,slaclon de 1973 ) la VEZ, qug sc consohda este @gmma de prcstac:lqnes
socnales se. amplla su campo de. aphcauon con, otros servicigs simglares, constrycciop.de
un mayor nimero de centros vacacionales y de readaptacmn parg ¢l trabajg y el estable-
cimiento de guarderias infantiles, cuya rama de cobertura se incluye dentro del régimen

As,umsmo, estas reformas ala Ley del Seguro Socml de 1973 csta,blecen Los semcws
de solidaridad social que trascienden las formas tradlcmnales de los seguros, €n base auna
renovada sohdandad que permite Ja amph_acton de la cober} ' &"v__:_regxmen hacla los
nuclcos de poblacmn rural, subutba.na y,uirbapa que carecqn de. '
tiva. Estos servicios comppenden asistencia }nediea, farmaceugca
bcncﬁc1anos contribuyen en base al principio conmutauvo ¥, se decl _.a la_
propiciar que estos grupos alcancen ¢l nivel de desarrollo econdmico neéesario para llcga.r
a ser sujetos de aseguramiento del régimen obhgatono

El trabajo socml complemento dc los semcws soqlales, esta dtperrmna&o en vanas
leglslamones, como la de Guatemala, en donde se atnbuyen a las 'nstltucmneq las

: 08 X
para que se compenetren de sus derechos y obhga,mgnes ante el Rngmcn de. chundad
Social Guatemalteco; contribuir 2 mejorar los niveles de vida de los afiliados y sus fami-
lias; programas de-actividades y seleccionar proyectos de trabajo,.de acuerde con los

<
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problemas médicosociales de la comunidad; promover programas de desarrollo de la
comunidad, pféferenterente en lo que respecta a mejorar las cendiciones de salud de
ésta; y realizar estudlios sistemiticos de tipo socio-econdmico en fa poblacion afiliada para
poder conocer sus- condiciones de vida y necesidades, con el objeto de encauzar las.
prestaciones del Instimto en la mejor forma posible. .

La Caja Costarricense del Seguro Social, imparte cursos de instruccibn basica y
realiza actividade$ tecreativas que se desplazan a las dreas rurales por medio de centros
comunales cducauvos y eultura]cs ‘ s

“En & régimen gexeral de seguridad social de Brasil; se otorgan prestaciones de:
Asignacién de matérnidad, indemnizacion por enfermedad, pensiones dé invalidez, vejez y
sobrevivientes, indemnizaciones por accidentes de trabajo y enfermedades profesionales,
comipensacion” por desempleo, asignaciones familiares y servicios socidles. En el régimen
rural se otorgan prestaciones de: jubilacion por vejez; invalidez, auxilio de-funeral, servi-
cios de salud vy servicios sociales.

-En Paraguay, ¢l Segure 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, El Codigo del Trabajo, como se ha citado ante-
riormente, contiene normas relativas a‘indemnizacignes- por desempleo y garantias de
empleo y asxgnacloncs famxllares.

En lo que rcspécta a'servicios sociales, ¢l Institutd de Prevision Social, cuenta con
una seccidn de servicios sociales profesionales que tienc a su cargo la ayuda a los asegura-
dos para la obtencién de beneficios que detérmina la ley, tealizando adémas una accibn
de educacion y divalgacion de los principios de Seguridad Social, asi como capacitando al
trabajador rurdl -individualmente ¥ en girupo pararla‘mejor armonia familiar y con la
comunidad. También Se redlizan programas 'de construccnon de v1v1endas obreras guardc—
rias mfantlles y clubes de madncs

En Cuba se concede a los trabajadores de elevada conciencia laboral que reiinan los
requisitos colectivos e individuales, un régimen de prestaciones equivalente al 100% del
salario en todas las'ramas de seguridad sdcial. Asimismo, se otorga una prestacién eco-
nbmica suficiente para el sostenimiento de la familia dé 10s _]OVenCS trabajadbres llamados
al servicio social obligatorio. Se organjza por otri parte un sistema de estudios universita-
rios a fin de facilitar que los trabajadores se dediquei a tempo éomplcto al estudio de las
profesiories que mis benefician al pafs. Existe ademis la exonetacion det Ppago de a]quﬂer

cuando los ingresos del niicleo familiar no resu[tan supcnores a 25. 00 mensuales per
capita.

En algunos programas dentro de los servicios sociales esta contemplada la atencidon a
la necesidad de vivienda, de gran importancia por la incidencia que tiene en la vida
familiar, en cuanto a convivencia arménica, higiénica y moral, qué constituye un aspecto
importante en la integracion de una politica social, Esto ha motivado que algunas consti-
tuciones como las de Bolivia y Panami hayan considerado la necesidad de vivienda dentro
de las contingencias, que cubre el Seguro Social.

Algunas de las instituciones del seguro social de Ameérica Latina, conceden a sus
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asegurados créditos amortizables a largo plazo e. interés médico para la construccién o
mejoramiento de la casa habitacién, y parte de sus reservas economicas se invierten en la
edificacién de viviendas .colaborando con los organismos de esa indole, que_cada vez
adquieren mayor importancia, por ejemplo, en Bolivia, se ha creado el Ministerio de
Vivienda y Urbanismo.

5.2.3 Poblacidn Amparada.-La legislacion de la Seguzidad Social de los-paises de. América
Latina determina generalmente como sujetos de aseguramiente obligatorio, a las perso-
nas que se encuentran vinculadas a otra por un contrato de trgbajo, expresa o presunte- el
por una relacion laboral, cualqu.lera que sea el acto que le de orgen y la persenalldad
_|ur1d1ca o la naturaleza econdmica del patrdn, asi como a ciertas categonasdc trabajado—
res autonomaos de ingresos limitados. ; G e

En virtud de las dificultades que presenta el aseguramiento de ciertas categorias de
trabajadores y de losrecursos econdmicos, humanos.y materiales que implican una protec-
cibn universal, frecuentemente se ha adoptado.el prinecipio de extension, paulatina o
escalonada empezando a aplicarse el segure - obhgatomo a los asalariados urbanos que
coincidicron con los grupos de actividad econdmica-mas significativa; de mayor presibn
frente a las instituciones de seguridad social y de viabilidad administrativa y financiera. En
las legislaciones revisadas es frecuente gncontrar que fue diferida.Ja cobertura de diversos
sectores laborales; algunos han side incluidos posteriormente.cuando lograron un mayor
reconocimiento de su significacidén y las experiencias, y recursos de las instituciones lo
permitieron o sea cuando ya existié la viabilidad institucional. Por otra parte, se observa
en algunas instituciones que existié una incorporacidn inmediata de.estas categorias me-
diante el seguro. voluntario o facultativo y.en otras.se. fueron programando dlferentes
acciones, tendientes a ampliar gradvalmente el campo de aphcacmn de los sistemas, Es
1mportante destacar que en las politicas de extension generalmentc influye una constela-
cidn de factores,entre los que se distinguen los de caricter palitigo, los de significacién
econdmica y de naturaleza social, que se loca.hza:n en €. dmbito, de operacion, pero
también deben.conjugarse con un conjunto de factares epdoggnos,como son la viabilidad
financiera y administrativa de las institucionss., Lo o

En rclacibn ala extensi(')n del seguro social en Cuba, de acuerdo. con la.evolucion
historica de sus sistemas de seguridad social, se fueron mcorporando paunlatinamente
diferéntes categorfas ocupacionales, hasta que, en 1963 se unifica el seguro social en el
Ministerio del Trabajo y con la expedicion de la.Ley: 1100 se erea un sistema de seguridad
social por el que se cubre a toda.la poblacidn asalariada del pais, incluyendo 'a los
trabajadores agricolas y a sus familiares en los.casos.de maternidad, enfermedad, acciden-
tes profeslonales y comunes, invalidez total ¥ parcial para ¢ traba_]a,dor vejez y.muerte..

En lo que respecta a las dlspOSlClOl’lC& lega]es dc extensién p:ulama, que es ],a
tendencia generalizada en América Latina, sc encuentran estipulaciones, en este sentido,
en casi todos los paises de la regidn. Por ejemplo, en Guatemala se. sefiala, en principio,
que todos los habitantes del pals, que son.el clemento activo de los procesos de produc:
cion, estin comprendidos en el régimen de seguridad social; con el objeto.de llévar a la
practica este propdsito, el Instituto ird incluyendo gradua]mente dc_ntro de su. rcg:;nen a
diversos sectores de la poblamon, tomando en-guenta las circynstancias socw.les ¥4 ccono-
micas del pais. Se empezari por la clase trabajadora y, dentro de ella, por los grupos
economicamente mas significativos, por cualquiera de Jas razones siguientes: mayor con-
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centracion @i detérminadas zonas geogréficas, caricter urbano, niveles de educacion,
mayor capacrdad sgontributiva, mejores vias de comunicacion, y la localizacion dentro del
irea de operacion de unidades médicas y hospitalarias, per ofrecer mayores facilidades
administrativas u otros motivos técnicos que faciliten su inclusion.

En muchos pafses de la regibn, por ejemplo, Nicaragua, Honduras, Panami y Costa
Rica, estin cubiertos tante los empleados del sector privado como los del sector plblico
en un sélo sistema de seguridad social. En 1o que respecta a los trabajadores domésticos,
agricolas, a domicilio, 1ndepcndlentes y de ta industria familiar, estas leg1slac10nes sefialan
su exclusion del régimen o su 1nc0rp0tac10n paulatma.

AS]_, en Honduras, estan sujetos al seguro soclal obhgatono 1os t.raba]adores paru-
culares y los trabajadores phblicos, pero mientras no se fijen las condiciones en- que
estarin asegurados, quedan provisionalmente exentos de afiliacion: los trabajadores a
domicilio, los domésticos, los temporales, ocasionales; los trabajadores agropecuatios;
salvo aquéllos que rabajen en empresas agricolas' propiamente dichas; o en empresas
industriales o comerciales derivadas de la agricultura que empleen un nimero minimo de
trabajad ores que seré fijado por los reglamentos, :

Asirm'smo, en Venezuela se dispone que mientras el Ejecutivo Nacional establezca
las modalidades y condiciones bajo las cuales deben estar asegurados, se postergue la
cobertura de los trabajadores a domicilie, los trabajadores temporales y quicnes ejecutan
trabajos ocasionales extraitos a la empresa o actvidad del patrom: El seguro facultatvo
protege a los trabajadores independientes mediante convenios individuales a través del
Sindicato o comunidad- agrana al cual pertenecen y en donde reahcen un trabajo perma-
nente'u ocasmna.l !

En cuanto al principio de universalizacion qué ‘es ufia tendencia a la cual se orientan
tas legislaciones de seguridad social de la regibn, se encueniran disposiciones que sefialan
plazos para llegar 4 la extension de 11 seguridad social a toda 'la poblacidn. Costa Rica,
como se ha citado, tiene establecido este principio en su- Constitucion Politica 'de 1962,
fijando 10 afos para la aplicacion universal de 1z seguridad social. Chile por otra parte, a
través de diferentes sistemas de. segundad soaal cubre pricticamente a toda la poblacion
que el régimen determma. : : :

Con relaci(’)‘n'a los aprendices, sujetos a contrato, en varias legislaciones de seguridad
social de la regibn se prevé la cobertura de estos trabajadores, mientras que en otras se ha
suprimido la figura juridica del aprendiz' (México) vy se acepta la tesis de la relacion
laboral, que significa que ta calidad del trabajador no depende solamente de que s¢ haya
celebrado formalmente un contrato de trabajo, sino que exista la prestacidon de un servicio
personal subordinado.

En Paraguay, el régimen del seguro dispone la coberwra de los trabajadores asala-
riad 0s, que 'prestan servicios o ejecutan una obra en virtud de un contrato de trabajo,
verbal o escrito, cualquiera que sea su edad y el monto de la remuneracion que perciben.
Los aprendices y ¢l personal de los entes descentralizados del Estado o empresas mixtas,
quedan también inclufdos en forma obligatoria en-el régimen del seguro.

Estin cubiertos por el seguro obligatorio en los riesgos-de accidentes, enfermedad y
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maternidad, los maestros y catedriticos de la ensefanza primaria y normal media, profe-
sional y- de idiomas, que. dependen del Ministerio. de: Educacion ¥ Culto, asi como los
catedraticos universitarios-de Instituciones piiblicasy privadas.

Existe el seguro optativo en los nesgos de. acmdentcs enfermedad - matermdad
para el trabajador independiente y se exceptlian de esta disposicién. a los funcionarios y
empleados de 1a Administracion Central; los empleados de los-bancos privados y oficiales
de 1a Repiibliea; los miembros de las Fuerzas Armadas y Policiales, y los trabajaderes del
Ferrocarril - “Carlos Antonio Lopez” que. estuviesen afiliados en su respectiva Caja de
Seguro Social, a la fecha de la promulgacibn de la ley . Por otra parte, también se
incluyen en el régimen obligatorio todas las personas que se encuentran vinculadas a otras.
por una relacion de trabajo cualquiera que sea el acto que le de origen o la personalidad
juridica o naturaleza econdmica del patron; también son sujetos de aseguramiento los
miembros de sociedades cooperativas de produccion y de_administraciones obreras o
mixtas. Este concepto -de relacion de trabajo ampliada. desde el eampo:laboral ha
permitido la inclusion de los trabajadores a domicilie, de los trabajadores de empresas
descentralizadas que son sujetos de aseguramiento, los ejidatarios,, comunercs y pequefios
propietarios. organizados en grupos solidarios, sociedades locales o unjones de crédito,
traba;adores independientes, otros traszadores agr:colas y 105 trabaydqres domésticos, .

En Argentina, el régimen de prevision ; soc1al mphca una ampha protecmon en lo
relativo a profesiones asalariadas o no, servidores pablices, profesiones:liberales, trabaja-
dores independientes, del mar y poblacion. agricola a través de varias instituciones que
integran el sistema nacional. Asi, la Caja de los Trabajadores.que prestan.servicios con
relacion de dependencia laboral, comprende a los funcionarios pablicos del Estado y de
las-Municipalidades, al personal civil de las fuerzas armadas; empresas; servicio§-pablicos,
provinciales o municipales a las personas fisieds ¢tic prestan en:forma permanerite, tran-
sitoria o provisional, servicios remunerados en relacmn de dependencxa :

La Caja de Traba]adores Autbnomos del:el:rmna COMO;sujetes. obhgatonos de ase-
guramiento a las personas fisicas que.por si-selas, conjunta o-alternativamente eon otyas,
asociadas -0 no, ejercen habitualmente algunas de:las actividades que.no figuran en rela-
cidn de dependencia, sean la direceidn o administracibn.-o. conduccidn de- cualquier
empresa, organizacion, establecimiento o explotacién con fines de lucro o social, comer-
cio o.civil; de profesion desempenada ‘pablica o privadamente, o.quien-esté habilitado por
el ejercicio de profesidn universitaria reglamentada, en el procedimiento:y cobranzas de
seguros, ahorro ¥ crédito y cualquier otra actividad lucrativa, no comprendida, anterior-
mente, La afiliacidon es voluntaria para los directores o miembros de consejbs, de adminis-
tracion, de mutealidades operativas y directores de sociedades anbnimas y socios de ellas,
asf comolos pertenecientes a comunidades religiosas.

En cuanto ala poblacwn amparada en Umguay, como en Argéntina, las Cajas de
Jubiliaciones y Pensiones estin individualizadas. seghin ‘actividades profesmna.les 0 séctores,
diversificados en base a una gran amplitud ‘dé oficios o profesmnes seglin Sean asalariados,
mdependlentes, del comercio, de la industria, del transporte, de 12 banca7 ‘profesiones
liberales, servicio doméstico, trabajadores rurales, sector pitblico y privade. -

Las Cajas de. Asignaciones Famijliares cuentan. con numerosos gremios de la més
diversificada naturaleza ocupacional, ‘46 en la capital y otros en el interior del.pais. La
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legislacién -de Accidentes del Trabajo abarca todoslos trabajadores en relacion de depen-
dencia, sean mtiles o urbanos. Entre las categorias laborales todavia no incorporadas al
seguro social, se encuentran particularmente los trabajadores domésticos, a domicilio y
de industria familiar. En el caso del servicio doméstico, que presenta altos indices de
ocupacién en América Lating, dltimamente se ha previsto su aseguramiento en las legisla-
ciones de Ecuadokr, Costa Rica, México, Panami y Perb.

En lo que se reflere a los trabajadores independientes, pequefios comerciantes,
artesanos 'y otros que realizan actvidades propias, asi como ciertos profesionistas y adn
determinados trabajadores de ocupacmn especifica como los artistas y depomsras profe-
sionales, su aseguramiento estd limitado y COI]dlClO‘n'ddO.

La necesidad de proteger a estos trabajadores, que carecen de patrono y tienen la
condicidén de economicamente débiles e implican un nimero mayoritario de la fuerza de
trabajo, ha forzado, que en la actualidad se estén realizando estudios en varios paises, para
proteger a estos grupos, con este fin, frecuentemente se toman en cuenta las formas de
asociacién profesional, que puedan formar parte del esquéma de financiamiento, percep-
cidbn de contribuciones y vigencia de derechos. De esta manerz, fueron incorporados
ultimamente en Panamai los periodistas, choferes de autombviles dealquiler a través de sus
organizaciones sindicales, ciertos deportistas v artistas en base a las sociedades gremiales
de tal indole y en Ecuador los abogados por conducto de la Federaciébn Nacional de
Profesionales del Derecho y los sacerdotes del clero regular por conducto de la Mitra, En
Costa Rica se estin realizando estudios para incorporar a otros profesionales liberales
agrupados en colegios o academias.

Existe un consenso en todos los pafses de la region americana respecto a los trabaja-
dores rurales, tanto asalariados como independientes, cuya variedad ocupacional es malti-
ple: peones, jornaleros, medianos y pequefios propietarios, arrendatarios, aparceros,
medieros, colonos, inquilinos, que no solamente constituyen una proporcion significativa
de la poblacidén activa del pafs que se encuentra en condiciones de mayor necesidad de
proteccién, sino’que, de sus actividades productivas, depende el abastecimiento de pro-
ductos necesarios para la subsistencia de'la colectividad; los insumos parala industrializa-
cidn v materias exportables para el comercio exterior.

El seguro social de los trabajadores agricolas, estd limitado en cdsi toda Ameérica a
ciertos asalariados de las zonas de produccidn agricola mis importantes en cada pais y
atin la proteccién atribuida es frecuentemente sblo en el cuidado de la salud. Algunos
cjemplos demuestran, tanto esta limitacion de ascguramiento, como la tendencia opuesta
de una mayor cobertura.

En Colombia se ha realizado un programa coordinado de extension de la seguridad
social al medio rural en vinculacién con la reforma agraria. Asimismo, Peri ha emprendi-
do planes piloto de extensién de la seguridad social al medio rural, particularmente en lo
referente alos trabajadores asalariados.

En Legistaciones de la Repiliblica Dominicana y Haiti se encuentran disposiciones
accrca de la cobertura de los trabajadores del agro por regimenes generalizados de seguri-
dad social. As{, en el primero de estos pafses se cubre a todos los asalariados cualquiera
que sea su remuneracion y a los empleados particulares y 1a ley contempla también a los
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trabajadores 1ndepend1entes de las colonias::agricolds frontenzas, si-biem con prestacion
limitada alos rlesgos de enfermedad e mvahdcz

En Haiti,la Oficina Nacional del Seguro de Vejez, que asegura a todos los emplead os
de establecimientos comérciales ¢ industriales; también comprénde a los trabajadores
agricolas.

En México, como se ha mencionado anteriormente, a partir de 1954 se empiezaii a
mcorporar al sistema general los trabajadores del agro. Otras disposiciones legales per-
miten la proteccmn de asafariados estacionales y miembros de Sociedides locales de
crédito ejidal, asi como los trabajadores y productores ‘de caia de aziicar. Ef d15pos1cm-
nes recientes se incorpora a algunos grupos de trabajadorés independientes del’ campo, ‘asi
como los wabajadores tabacaleros.

En 1972 y 1973 se extienden al régimen de seguro social obligatorio los ejidatarios
dedicados al ‘cultivo del henequén, en el’Estado de Yucatin y los cpdatarlos comuneros;
pequefios propietarios dedicados al cultivo del tabaco en Nayarit: Enley’ vigenit se
dispone como sujetos de ascgurarrucnto del régimen bbligatotiolos ejidatarios comuneros,
colonos y pequefios propietarios organizados en grupos solidarios, soqledad local o unién
de credlto comprendidos en la Ley de Crédito Agricola,

_Asimismo, estd disposicion 1ega_1 cstablccc nuevos mccamSmos y modahdadcs de
aseguramiento . para los trabajadores. del campo, que son organizados para aprovecha:
mijentos forestales, industriales o comerciales en razdn de¢ fideicoimiso, qué explotan
cualquier tipo de recursos que tienen mas de 20 hectireas de ricgo, aun cuando no estan
organizados crediticiamente y otros traba]adores sean ejldatarlos, comuneros,colonos o
pequefios propietarios. : .

Esta extension al sector campcsmo ha implicado esquemas de aseguramiento inte-
gral 'y modificado, para aquéllos que ‘ténen una capacidad economica conmbutwa menor
y la incorporacion voluntaria de otro tipo de trabajadores al agro. ’

En Nicaragua, estan dentro del régimcn dctcrminaclgs trabajaclores agropecuarios €n
cierto ingenio azucarero, constituido por un complejo agricola- industrial, cuya actividad.
principal es el cultivo de la cafa de azlicar y su fabricacion. Tiene una importante
actividad ganadera, y. cultivo de arroz, asi como también algunos. traha_]adores de las
hac:lendas ubicadas en ireas bien comunicadas con la-capital. . :

" En Guatemala, casi el total de la poblacmn campcsma del pals se encuentia ampara-
da por el programa de accidentes en general.”

La Ley de El Salvador exceptila, transitoriamente, de la-ebligacion de asegurar.alos
trabajadores agricolas y en Honduras la reglamentacion legislativa determina-que. micneras
no,se fijen las condiciones en que estarin- asegurados, quedan exceptuados del seguro
obligatorio los_ trabajadores agropecuarios, salvo aguéllos que: trabajen para patrones que
emplean .un afimero mayor de diez trabajadores permanentes. -
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En Panama, para ingresar al régimen del seguro social, se requiere que los trabaja-
dores de las empresas agricolas tengan la condicidn de permanentes y trabajen por lo
menos seis meses al ano, y se prevé una reglamentacion especial para los trabajadores
independientes y en lo. referente al tiesgo profesional, s¢ acuerda también una regulacién
especifica para los trabajadores que se ocupan en empresas no mecanizadas.

Por lo que se refiere a Costa Rica, existe un censo bastante elevado de poblacion
campesina asegurada, particularmente en la rama de enfermedad-maternidad.

,_Er;_Boii_vié. ,c:f Eﬁdigo de Seguridad Social sefiala que,inin_ialmpjx'jt_é.nro cétén incorpe-
rados al régimen los trabajadores agricolas.. Actualmente se ha iniciado el aseguramiento
de los trabajadores empleados en la produccion cafiera de algunos grandes ingenios.

Con motivo de la ley de racionalizacién de la seguridad social, se creo una Comision
del Seguro Social Campesino, que ha elaborado las bases técnicas, financieras y admi-
nistrativas de una leglﬂaaon especifica, que gradual, tCmporal y proporclonalmcnte, -
corpore al régimen de seguridad social, a determinados sectores de trabajadores agricolas
como los asalariados, otorgandoles principalmente atencion médica,

La politica de extension a las 4reas rurales, como en el caso de los trabajadores
autbnomos urbanos, se basa en principios de solidaridad, para poder agrupar a los campe-
sinos a través de diversos mecanismos: sociedades de crédito agricola, scguro agrope-
cuario, cooperativas, mutualidades, sindicatos, ligas campesinas; centros comunales, etc.
Estos frecuentemente operan conforme ala funcidon pawonal, en relacion a sus trabajado-
res asociados, con el objeto de realizar un financiamiento adecuado y mejorar 105 procedi-
mientos de afiliacion y control de derechos.

En paises como Bolivia, México y Ecuador, Jas cooperativas son sujetos de- asegura-
miento obligatorio, en cuanto a los miembros que las componen.

En cuanto al financiamiento propio del seguro social rural, diversas disposiciones
recientes acuerdan que la a{)ortacwn del Estado debe encauzarse a los wrabajadores cam-
pesinos, prmcnpalmente a los que carecen de patrdn, como ocurre en Colombia, México ¥
Costa Rica. Estas se orientan hacia una contribucion mas solidaria, que individual, a través
de organizaciomes crediticias, produétivas o gremiales y, en vez de gravar el salario, se
grava # la produccion agrop’ecuziria y alm ala wenencia cultivada de 12 tierra

‘Otra forma de facilitar la extension del segaro social al campo, es mediante la
coordinacidon de las politicas del Estado, que tiendén a lograr ¢l bienestar social y que
coadyuvan en el fortalecimiento de la infraestructura que puede aminorar los factores
adversos al medio rural, tales como el aistamiento, 1a insalubridad e incultura, vinculando
frecuentemente los programas de seguridad social con la reforma agrara,

La Ley Orginica de Previsidon Social, de Brasil, en principio cubre obligatoriamente
a todas las personas que ejerzan una profesion o actividad remunerada, $ean dependientes
o independientes. Estin exclu{dos los empleados de los servicios phblicos 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 uria
modalidad en el aseguramiento de los trabajadores rurales, domésticos y pescadores,
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Para los ‘¢fectos dé la léy, sé considerans titabajadores raralés'a toda petsona fisica
que preste servicios de “tal naturaleza a un empleador, mediante Temirieracidn de cual-
quier especie; al productor, propletano 0 no, que sitt ser empleado trabaje en actividades
rurales, individualmente o en régimen de economia familiar, extendiéndose -asi a los
miembros de la familia del trabajador, deperidientes C‘COI’IOmICOS 0 quc taba;en parael én
conidiciories-de depcndencxaycoiaboracmn R T ’

SN

La proteccidon de los trabajadores del mar, en las d1vcrsas catcgorlas dc 1a manna
mercante y pescadores, y éstos segun sean pcquenos propietarigs de embarcacnones y
asalariados, ha fundamentado la creacibn de regimenes especiales, como es el de la marina
mercante en Chile y el de los pescadores en Perg. Su aseguram1énto frecucntcmentc se
realiza cuando trabajan en forma cooperativa. s

Ecuador, por Resolucion de 1971, acordd la afiliacién de los pescadores y 1a tripula-
cidn de embarcaciones que se dedican a la pesca de mediana, altura y costera.

Se han presentado muitiples dificultades en el -aseguramiento de-los trabajadores
mineros, aunque sea en su condicién de asalatiados de grahdes-compaﬁ‘fas;'estés dificulta-
des, sobre toda de orden financiero, son debidas a su alto indice. de.uccidentes y en:
fermedad profesional, Los trabajadores mineros estin comprendidos enel régimen gencral
del seguro social de Bolivia, Chile, México y Nxcaragua en este ulnmo pals en las
regiones €nlas que se explotan minas aurlferas : :

En cuanto a la extension territorial de la seguridad socml ésta empczo a opcrar

frecuentemente en los centros urbanc-industriales de los Estados ylos polds de’ ‘actividad
econdmica principales de cada pais, extendiéndose postenormentc, en forma paulatina, a
otras zonas del territorio nacional, por conmderaclones de fa mas vanada naturaleza.
5.2.4 Prestaciones en relacidn a Contingencias.-En un nﬁmetoféoﬁéid‘er"able de los paises
de América Latina, las instituciones de seguridad social han estructurado sus esquemas de
beneficios en relacion a las contingencids basicas de la vlda y las que se pueden presentar
en la actividad productiva de los trabajadores. Las prestaciones que sé¢ definieron incidl-
mente, se pueden clasificar en dos grandes grupas, las que contrlbuyen 2 mantener ¥
reparar la salud y las que proporcionan los medios. para la continuidad del ingreso.
Posteriormente se complementan estas prestacmnes €n una serie de servicios sociales; que
fortalecen los programas que tienden a elevar el biehestar general, En tales conccptos se
basa 1a definicion de las prestaciones médicas y en especie, las prestacxoncs én dmero v los
servicios sociales que caracterizan a los reglmenes actuales.

En algunos paises se reahzo una d1v1510n msnmc:iona.l para-ek otorgamlento de los
servicios médicos y se organizaron otras para las prestacwnes menetarias, Sin embargo;
actualmente existe la tendencia en algunos de los paises, de considerarda conveniencia de
establecer en forma unificada, institucionalmente, los esquemas integrales, que-compren-
dan todas las prestaciones enunciadas, para hacer frente al conjunto de las contingencias,
Efi-otros, se intentd mtegrar todes los servicios médicos en un Plan Nacional de Salud,
bajo la jurisdiccidn de una sola entidad o ministerio, Fales situaciones estin.consignadas
en la'legislaeion cérrespondiente, que tambiéh comprende los preceptos que definen los
requisitos o condiciones, para tener el derecho a las prestaciones establecidas.
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Las bases conceptuales, en relacidn a las contingencias, que fundamentaron la defi-
nicién de las prestaciones bisicas de los sistemas de seguridad social, en su periodo inicial
de operacién, no incluyeron las previsiones de las modificaciones que se producirian con
el transcurso del tiempo. Al respecto, se puede citar, en el caso de las prestaciones
médicas, que en pocas instituciones se incluye desde un principio la necesidad de hacer
extensivo este servicio a los deméis miembros de la familia y otros dependientes economi-
cos del trabajador, Tampoco se pudo anticipar la orientacion preventiva que tiene en la
actualidad la atencibén de la salud, debido a que inicialmente sblo se percibieron como
objetivos fundamentales de los servicios médicos, 1a curacion y la rehabilitacion. Este
concepto ha sido ampliddo en la actualidad y en las reestructuraciones legislativas al
respecto, de algunas instituciones, se define la medicina social de caricter integral, inclu-
yendo la prevision que actualmente imprime una onentacmn definida alos programas de
las insttuciones de seguridad social,

En relacién alas prestaciones monetarias, en las leyes originales, se establecid que se
calcularfan con respecto a la remuncracién basica, determinada por el grupo de cotizacion
del asegurado. Al existir una mayot conciencia del principio redistributivo que debe
fundamentar la operacibn de los sistemas de seguridad social, se ha.considerado que esta
forma de calculo puede desvirtuar al principio redistributive. Por consiguiente, en fechas
recientes, en algunas instituciones se observan ciertas modificaciones, en las bases de
calculo, de las prestaciones en dinero, con el fin de contrarrestar los efectos observados.

Asimismo, en muy pocas legislaciones, fueron previstos los mecanismos de ajuste,
requeridos en las prestaciones monetarias, por la pérdida del poder adquisitivo, a través
del tiempo, debido a los fendmenos inflacionarios, que inciden en todos los paises de la
regidn americana. También en relacion al establecimiento de los montos de estas presta-
ciones, puede observarse un viraje en su concepcién, que tiende a contemplar los niveles
minimos para una existencia decorosa y para los casos en que se considera la naturaleza
de la funcidn, de estas prestaciones, en su caricter supletorio, compensatorio o com-
plementario del ingreso familiar,

Por lo general, slo en algunas contingencias y en determinados regimenes nacio-
nales, la prestacion econdmica compensa la ganancia integra que ¢l trabajador percibia en
¢l momento en que se produjo el estado de necesidad. Recientemente puede apreciarse la
tendencia en el sentido de que la indemnizacién en dinero, permita, si no mantener el
nivel de vida que se tenia en la época activa, por lo menos la base suficiente para una
existencia decorosa. Varias disposiciones, como las de Bolivia, Chile y Pertt, concuerdan
en que las pensiones no pueden ser menores del salario minimo legal, o determinan un
monto minimo variable.

Las prestaciones econdmicas de enfermedad y maternidad son, en términos genera-
les, otorgadas en igual monto en esta regidbn. La prestacibn relativa a la preservacion de la
salud, es muy similar en todos los regimenes, tiende a ser institacional e integral. Son
beneficiarios de las prestaciones de enfermedad: ascendientes, esposa y descendientes a
cargo,amplizndose generalmente la prestacion, silos ascendientes o hijos son invalidos.

En cuanto a los beneficios por concepto de maternidad, se otorgan a las trabajado-

ras periodos de descanso, que fluctlian, en duracidbn de un miximo de 6 semanas a un
minimo de 3 semanas antes del parto, y un promedio de 6 semanas después del mismo.

324



Los subsidios concedidos en casos de enfermedad general y maternidad, varfan
entre el 50%yun100%del salario base. La duracion de los subsidios por enfermedad, suele
extenderse hasta por 52 semanas, susceptibles de aumentarsé alin mas en determinados
casos, mientras subsista la incapacidad del asegurado para €jercer su actividad profesxonal
ysele consldere mvilido, o durante el tiempo del tratamiento mcdxco

En algunos paises, las ramas de maternid.ad y cnfcrmcda'.d, se encuentran a cargo de
ministerios de salud y parcialmente, de instituciones. de seguridad social y en otros, se
cubren por las instituciones gestoras, con programas espe(:lales en cuanto ala poblacmn
urbana o rural, --

Como se comentd al principio de este capitulo, en algunos paises se esta realizando
la coordinacion de actividades para proteger la salud; por consiguiente, se observan diver-
sos esfuerzos tendientes a lograr la coordinacion o integracidon. De tal manera, én ciertos
pafses se ha procedido a integrar los programas de servicios médicos de las instituciones de
Seguridad Social y las Secretarias de Salubridad, en ¢l otorgamiento de la prestacién
médica, a través de diversos mecanismos de coordinacidn o de integracion, pero aiin se
requieren mayotes- esfuerzos para lograr definir los mctodos de’ coordmacmn cfecnva, 0
sea, de su instrumentacion a nivel operativo.

Los requisitos previos para tener derecho a prestaciones en dinero, difieren nota-
blemente en algunos paises no se exige ninguna contribucidn previa, otros exigen plazos
de éspera, para prestacion a corto plazo y Iapsos mayores para las prestaciones diferidas,
cspecnalmente las correspondientes a la pensidn por vejez. El criterio modemo de elevar la
cuantia del salario sujeto a cotizacion se manifiesta en disposiciones legales queé en varios
sistemas no determinan l{mite a la ganancia para efectos de cotizacion.

Asf, en Paraguay, las aseguradas reciben un sﬁbsidid, que se determina en la misma
forma que el de enfermedad, que no se reduce durante la hospitalizacidn. El subsidio dura
tres semanas anteriores a la fecha probable del parto y seis semanas pé’stefibi:es al atum-
bramiento. Para que la asegurada obtenga este 5ubs:d10, se requiere que esté al corriente
en o pago de sus cuotas y ‘tenga como minimo, cuatro dé cotizacion y seis semanas de
cuotas correspondientes’ a trabajos efectivos en el curso de estos meses. La ascgurada
recibird, ademais, provision de leche para su hl_]o, cuando no lo pueda amamantar por
incapacidad comprobada por médico y como maximo' durante 185 ocho meses siguientes
al parto.

En la Repiblica Dominicana, la prestacion’ de matem;dad se otorga cuando la
asegurada hubiera pagado 15 cotizacioties en los 10 meses a.ntenores’ senalados en el
parto, también consiste en subs1d10 de Iactancna. !

En Brasil, la prestacion de maternidad se otorga dl.:s'pdés de doce meses de cotiza-
cibn y es equivalente al salario mfnimo del lugar en que se trabaje. No se especifica el
pazo pre y postparto ¥ se concede ala asegurada ya !aesposa del asegurado.

En Haiti, el Instituto de Seguros Sociales otorga la prestacion de matermdad que

consiste en un 50% del salario base por cada dia laborado durante 6 semanas antes y 6
después de la fecha del parto.
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- En Usuguay, los subsidios por maternidad requieren de trece semanas de cotizacidn
en los meses giic preceden al parto y consisten en un subsidio de los 2/3 del salario base,
durante las seis semanas anteriores y posteriores al parto,

En Argentina, las legislaciones de asignaciones familiares instituyen la asignac_ién
por maternidad, ala que tiene derecho toda mujer que trabaja en relacion de dependenciay
acredite una antiguedad minima y continua de diez meses, percibiendo una suma i’gu_ai al
sueldo o salario que se devengue durante cuarenta y cinco dias antes y cuarentay ciico
dias después del parto, pudiendo reducirse a cuarenta diasel descanso pre-parto y prolon
garse el post-parto 2 cincuenta dias. La asignacion por maternidad se complementa con el
subsidio por nacimiento de hijos, con cargo al régimen de asignaciones familiares.

En varios paises de América Latina, tanto en las contingencias.de maternidad como
en las de invalidez derivadas del riesgo profesional, la prestacién en dinero es frecuente-

mente superior, que las otras prestaciones econdmicas; llegando a compensar la ganancia
perdida por el riesgo ocurrido. :

‘En Colombia, Guatemala, México y Panami, el subsidio de maternidad es del 100%
del salario cotizable, en Bolivia, Colombia y México, la incapacidad temporal del riesgo
del trabajo es del 100%. En Cuba se otorga un 100% del salario tanto para los subsidios de
enfermedad, accidente y maternidad, como para las jubilaciones y pensiones aplicable a
los trabajadores de ¢levada conciencia laboral, En Chile, tanto el subsidio de enfermedad
y maternidad corno la pensidn de la incapacidad permanente parcial del accidente y la
enfermedad profesional, es casi una compensacion integra del salario, puesto que de la
suma otorgada, del 85% del salario base se deduce el porciento destinado a cotizacion.

Por lo tanto, la indemnizacidn en dinero suele ser de cuantfa mis elevada en las
contingencias de corta duracidn, es decir en los subsidios, si bien las que se atribuyen por
larga 'duracién como son las pensiones, la cantidad sefialada en principio se eleva y se
valoriza por ciertas circunstancias. ‘ '

En cuanto a las pensiones, en América Latina éstas son frecuenternente mis eleva-
das en el riesgo profesional que en el riesgo biolégico, sin embargo, la consideracidn del
accidente comiin que existe en varios paises tiende a [a unificacion de la indemnizacion
por incapacidad temporal, laboral y enfermedad fisica,

En la incapacidad temporal por riesgo del trabajo se otorga un subsidio que es del
100% del salario base en Argentina, Bolivia, Colombia, México, 92% en Brasil; a partir del
50% en la Repliblica Dominicana, Uruguay y Costa Rica; del 60%'en adelante en Nicara-
gua, Panami y Honduras, Perdt del 70%;Cuba del 70% para.los no.hospitalizados. y 60%
para los internados; a los trabajadores de “‘vanguardia” se les paga el 100% de su salario
promedio, estén 0 no hospitalizados; Paraguay del 75% asi como Guatemala y Venezuela
de 2/3, o '

La incapacidad permanente se fija generalmente seghn Tablas de Valuacion que
determinan porcientos conforme al grado de lesion sufrida en indemnizaciones variables del
1 al 100%.Es evidente que existe una tendencia a que las incapacidades leves que implican
compensacionés bajas consistan en la entrega de un'capital, Eri Chile, sila disminuci6n es
igual o superior 2 un 15%e inferior a un 40%se tiene derecho a una, indemnijzacion global.
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EnHaiti, si la incapacidad es mayor al 35% la renta se substituye por la entrega-de un
capltal En Panami las incapacidades iguales o inferiores a 35% se liquidan sobre el por-
ciento de los salarios devengados en los dos meses anteriores ala ocurrencia del riesgo. En
México, sila evaluacién definitiva de la mcapacxdad cubre sblo el 15%de lamisma, se paga
al asegurado en substitucion de la pension, una indemnizacion globai equivalente a.5
anualidades de la pensién que le hubieren correspondido. Por otra parte, se establece que

2 los incapacitados permanentes, total y parcial con un minimo del 50% de la incapacidad,
el Instituto Mexicano del Seguro Social les concede un aguinaldo anual.

Las pensiones de incapacidad total permanente se. acnccentan fnccuentemente porla
gran invalidez, es decir, cuando sc necesita el auxilio constante de una persona para
desenvolverse en la vida, llegando a elevarse la pension al 85%¢n Colombia y al 100%en
Perll, en tanto que se incrementa en un 25% en Guatemala y un 50% en El Salva-
dor y Honduras.

En México, las pensiones -anuales de invalidez y vejez se componen de una
cuantia basica y de incrementos anuales, ca]culados segln 9  grupos d de cotizaciones.

Las pensiones de invalidez, vejez, propias del transcurso normal de la vida son
generalmente de igua.l monto, variando del 40% del salario base en repliblica Dominicana
y Honduras, 42.5 % en Paraguay, 45%en Colombiz, 50%en Bolivia, Cuba, Chile y Ecuador,
60%en Panam4, y 70%en Brasil, : , :

En Argentina difiexe la pensibn de invalidez considerada en-un 70% ,tanto para.jos
trabajadores independientes como. autbnomos, d¢ la pensibn. de vejez calculade sobréun,
50% del salario base, Estas pensiones, en términos generales, s aumentan por haber
sobrepasado los periodos de calificaclon previa a su otorgamiento, como acontece,
aumentindose por cada afio 1% en Bolivia, Chile, Honduras, El Salvador, Panami y Cuba,
en 1.2% en Colombia, 1. 5%en Nicaragua; por persona a,cargo.en concepto de asignacion
familiar: 1.5%en Cuba por trabajes nocivos y. peligrosos; 2% en Repitblica Dominicana; 8%
en Pert por hlJO menor invélido; 7% por hijo y 15%por conyuge en Colombia; 8% por hijo
y 10% por conyuge en Nicaragua y hasta 100 balboas en Panama, por conyuge o compa-
fiera o hijos a cargo, estudiantes de 18 afios o 1nva.hdos de cualquaer edad.

En el Reglamento de Invalidez, Vejez y Muerte de 1971, en Costa Rica se detérmina
una cuantia basica del monto de la pension de invalidez que beneficia mis a los cotizantes
de los salarios menores: el 70% de la ganancia para los que cotizan desde $300 00 €l 50%
hasta $600.00, el 40%hasta $900.00 y el 35%hasta’$ 5,000. 00.

Asimismo, en México se establece la cesantia en edad avanzada cuando ¢l asegurado
queda privado de trabajos remunérados después de los 60 aiios, otorgandole para el efecto
pensmnes asistencial médica, asignaciones familiares y ayuda asistencial, La cuantia de Ia
pension de vejez que le corrc5pond1cre al asegurado de haber alcanzado los 65 afos,
fluctid entre el 75 y 95% Las pensiones de sobrevmentes enlo ‘referente ala v1udez se
calculan en términos generales en relacién a los percepr:lones correspondientes por con-
cepto de invalidez-vejez. y son de un 40% en Bolivia, 50% en Argentina, Brasil, Mex1co
Utuguay, Chile, Costa Rica, Guatémala, H onduras y Panama en Haiti, se otorga el 50%

I3 viuda del asegurado, correspondiente a fa pensmn de mcapac1dad permanente total y € el
60%en El Salvador.
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En lo que se refiere a la orfandad, ésta pension es generalmente senalada en un 20%
por cada huérfano, aumentando frecuentemente en un 30%si falta padre y madre y en un
40% en Honduras, un 50%en Nicaragua y Panami, en tanto que en el caso de ascendientes
y colaterales fluctha entre un 10 y 30% En algunos paises se extiende la pension de

orfandad porque el menor se encuentre estudiando o sea invilido; México y Panama hasta
los 25 afos.

En Cuba se otorga a los beneficiarios del trabajador fallecido, una pensién mensual
que, calculada sobre el porciento de la jubilacién basica, se divide en partes iguales entre
los beneficiarios, de un 60 al 100%de este monto.

Las pensiones de los derechohabientes del asegurado fallecido por causa de riesgo de
trabajo, son frecuentemente mayores que las que se otorgan cuando el trabajador no
sufrid un riesgo laboral, '

Los capitales por defuncion, tanto en el caso de muerte por riesgo de trabajo o no,
son otorgados en una suma igual en Bolivia, Repiblica Dominicana, Paraguay y Vene-
zuela, diferenciadas en otros paises debido a que son atribuidos en suma global o por
periodos mensuales.

La devaluacibn monetaria v el alza del costo de la vida disminuye €l poder adqui-
sitivo de las pensiones, por lo que se ha acordado su ajuste a estas variaciones econdmicas,
lo que es méas generalizado en donde la inflacibn es mis acentuada, por ejemplo en
Bolivia, Colombia, Chile, Ecuador y Perll, Sin embargo, en otros paises se incrementan
perfodicamente estas pensiones como acontece en Costa Rica, El Salvador, Nicaragua,
Panami y México,

Otras formas de indemnizacion en dinero que no son otorgadas en forma periodica,
sino por una sola vez, son las correspondientes a la doté matrimonial o subsidio por
nupcias que en cantidad variable se concede, en Bolivia, México y Venezuela.

También debe considerarse en el concepto de prestacidn en dinero, aun cuando a
veces se otorgue en especie, la ayuda para lactancia del menor que se prolonga a 4 meses
en Costa Rica, 6 meses en Honduras, México y Nicaragua y 8 meses en Guatemala.

En Cuba, la trabajadora disfruta de un descanso de una hora al dia o de dos
descansos de media hora durante el pnmer afio sub51gu1ente al parto para atender a su
hijo, sin que se disminuya su ingreso,

Respecto a las asignaciones familiares y al deserhpleo, ya se ha expresado la poca
extension que tienen en los pafses de América Latina y cbmo,esta carencia se compensa
en parte con determinados aumentos de las pensiones por ayudas a la familia del
pensionado o indemnizaciones por despidoinjusto, en aquellos paises ‘en los que no esta
estructurado un seguro de desempleo.

~Como se ha anotado, el segure de desempleo esti estructurado en cuatro paises del

irea, mientras que en otros existen formas parciales de subsidios a cargo de algunas
Instituciones de seguridad social o derivados de la ley laboral,
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En Uruguay, el. régimen de la Caja de Jubilaciones y Pensiones de Iz Industffa y del
Comercio dispone: la creacidn, con caricter obligatorio del seguro de paro que cubre el
riesgo de desempleo, Para tener derecho a las prestaciones deberd haberse cotizado du-
rante 6 meses en los dos afios anteriores a la falta de empleo. La indemnizacidn es
equivalente a] importe que corresponde a doce jornales, con un suplemento del 20%si se
estuviera casado o con dependientes a cargo. La indemnizacion serd entregada hasta un
méximo de 180 dias, por cada periodo de cotizacién. Si se comprueba que no se hice el
uso debido de la prestacion, ésa podra retirarse o abonarla a los familiares,

La aportacion es del 1% correspondiente al patrdn y al obrero, respectvamente, y se
financia también con el 50% sobre la venta de billetes de loterfa. El subsidio es del 50%
de 1a ganancia por 60 dias, previa cotizacion de 6 meses.

Existe una prestacidn por desocupacién parcial, cuando no se percibe la ganancia’
habitual, el monto se fija de acuerdo con la reduccion del salario. Igualmente se concede
un subsidio por despido, si se tienen 10 afios de actividad y no se han cumplido los 40
afios de edad.

El fondo, de acuerdo con el Ministerio de Trabajo, organiza cursos de p:reparaci{)n
profesional, Ademis, la Caja imparte cursos de perfeccwnamaento 6 preparac:lcm profesio-
nal y cuenta con una boelsa de trabajo. :

Existen regimenes especiales menos ventajosos para determinados gremios a cargo

de las respectivas Cajas de Jubilaciones, en donde s¢ establece un Fe\ndo de Compensa-
. PR FINI ¢ b= S

cidn por Desocupacibn,

En cuanto a las asignaciones familiares, en Argentina, el personal protegido por las
Cajas de Subsidios Familiares goza de vatios upos de subsidios, que consisten general-
mente en el pago de una sola suma en las asignaciones por matrimonio, nacimiento de
hijos y adopcién. Las asignaciones por cényuge, hijo, familia numerosa y escolaridad, se
pagan mensualmente hasta que el hijo cumple 15 afios 0 18 si estudia y sin I{imite de edad,
si se encuentra incapacitado. Para otorgarse la asignacion por familia Aumerosa, se requie-
re que el traba_]ador tenga por lo menos 3 hijos menores de 21 afos o mcapamtados
consistiendo ésta en una suma mensual por cada hijo. Para estimar la asignacion anual
complementaria de vacaciones, se duplica la cantidad en_dinero que el trabajador recibfa
en el mes de enero por concepto de asignaciones famifiares.

En Brasil existe una forma especial del seguro de desempleo: tenen derecho a un
subsidio los asegurados qué hayan trabajado por lo menos ciento veinte dias en Ia misma
empresa y esta asignacion es equivalente a la mitad del salarie minime durante tres meses,
pagada a partir del mes siguiente del desempleo. :

En Brasil, aunque las asignaciones familiares no son parte integral de la seguridad
social, son administradas por el Instituto Nacional de Previsién Social’ a través de un
financiamiento de 4.3%de los salarios de cotizacidn, pagado por la empresa. La_aSignacibn
es del 5% del salario minimo regional .y se ‘otorga por cada hijo menor de 14 afios’y sin
limite de edad si &te es invalido. Tienen derecho los hijos de los pensionados por invali-
dez o vejez. Estos beneficios fueron establecidos. por la Ley de 10 de diciembre de 1966.
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En Uraguay, todos los trabajadores, tanto.urbanos como mr?l_cs, publicos o.priva-
dos, tienen prestaciones por cargas de familia. Las asignaciones fam}harcs son en dmer? y
en especie y las primeras se otorgan a través de subsidios en detcrrr'unada (fantldac‘i, segun
el nfimero de hijos menores a cargo, hastalos 14 o 20 afios si estudian; existen asignacio-
nes familiares porhogar constituido por tener hijos estudiando hasta f:’l 4o, de primaria;
por maternidad, por prenatal y por becas de estudio. Se entrega tambicn cierta suma por
casamiento, nacimiento del hijo, fallecimiento y ayuda familiar extraordinaria.

En cuanto a prestaciones en especie, existen centros de atencidon materno-infantil y
guarderfas, tanto en la capital del pafs como en el interior; particularmervte para los hijos
prematuros y anormales también existen asignaciones familiares, '

En otros paises como Panama y México, las asignaciones familiares constituyen un
incremento de los otros beneficios otorgados por el sistema. Asi, en Panami, porla Ley
nimero 15 del 31 de marzo de 1975, se establece el pago de asignaciones familiares para
los pensionados por vejez o invalidez, ademis de la pension, de 10 a 100 balboas, porla
existencia de cdnyuge, concubina, hijos menores de 14 afos o menores de 18 si estudian,
o cualquier edad si son invilidos. Asimismo, en México, las asignaciones familiares se
conceden 2 los beneficiarios del pensionado, siendo del 15% de la cuantia de la pension
para la esposa o concubina, 10% para cada uno de los hijos menores de 16 anosy 10%para
cada uno de los padres que dependan econdmicamente del asegurado, en ausencia de
esposa, concubina o hijos menores.

Esta asignacion familiar también se otorga al propio asegurado en razon deun 15%
si no tiene dependientes econdmicos. Asimismo, el Instituto concede asignaciones fami-
liares a los hijos de pensionados mayores de 16 afios si estin incapacitados,

En términos generales en América Latina, e} goce de las prestaciones economicas,
requiere ciertos requisitos previos a su concesion, as{ también se condicionan en cuanto a
tiempo de percepcidn, edad y grado de invalidez,

La calificacion en la contingencia de enfermedad estamuy diferenciada: 4 semanas
en México y Perll, 5 semanas en Colombia, 12 semanas en Nicaragua, 20 semanas en
Ecuador y 24 semanas en Chile, Panama y Haiti, en el que se exige, ademas pagar la
cotizacidon correspondiente a trece semanas mas. En El Salvador y Venezuela, no se exige
esta calificacion para la prestaciébn médica. Asimismo, en Cuba se requiere que el trabaja-
dor se encuentre en servicio activo al tiempo de enfermarse.

Las cotizaciones exigidas en la contingencia de maternidad varian: 6 imposiciones
mensuales en Bolivia, Ecuador, Costa Rica, 9 cotizaciones mensuales en Panama; 30
cotizaciones semanales en México, 12 meses en El Salvador y 15 cotizaciones en los 10
meses anteriores a la fecha sefialada para el parto. En Haiti se exige una cotizacibh previa
de 6 meses y haber pagado la cotizacion correspondiente a 13 semanas mas,

La cotizacion previa es mayor en la contingencia de vejez: 500 semanas en México y
Colombia; 720 semanas en Bolivia, Ecuador, Perk, Guatemala, Honduras y Panam; 750
semanas e¢n El Salvador y 800 semanas en Chile y Republica Dominicana y 25 afios en
Cuba. En Costa Rica, €l periodo de calificacion se relaciona en cuanto a afos, variando de
60 afios ¥ 300 cotizaciones a 65 afios y 120 contribuciones,
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En las contingencias de invalidez y muerte, la estadia.es: segln semanas cotizables:
50 en Chile y en Colombia, 200 en Peril, 250 en Venezuela, En El Salvador, las cotiza-
ciones requeridas estin en relacin a los afios del asegurado, fluctuando entre 100 coti-
zaciones semanales para mayores de 60 aios,

Para la concesion de la prestacion de vejez, se exige que. el hombre tenga: 55 afos
en Bolivia; 60 en Argentina, Colombia, Cuba, Ecuador, Petfi, Nicaragua, Panami, Guate-
mala y Repiiblica Dominicana y 65 en El Salvadory Honduras.. En el caso de la mujer
55 anos en: Argentina, Cuba, El Salvador, Honduras, Panama, Bolivia, Colombia y Per0 y
también se reducen 5 afios cuando ésta trabaja en labores penosas o insalubres, como es el
caso de Bolivia, Venezuela y Nicaragua, En Chile, la edad de vejez se dlsmmuyc en un aig,
por cada 5 trabajadores en labores pesadas. SR : :

En Argentina, en el régimen de los trabajadores antbnomos, éstos precisan -para-la
jubilacién ordinaria, tener 65 afios los hombres y las mujeres. En Cuba, pagalos trabaja-
dores en condiciones nocivas o peligrosas la edad se disminuye en 5 afios, sea para el
hombre o la mujer. :

El subsidio de enfermedad por lo general dura 26 semanas, prorrogables por otras
26 mas, y por lo que respecta a la matetnidad, el subsidio se otorga. frecuentemente
durante los 42 dias anteriores al parto y 42 después. En Costa Rica, el periodo es menor:
30 dias antes y 30 dias después del parto. En algunos paises se determina un periodo no
condicionado a la fecha probable del parto, que es de 12 semanas en E| Salvador y en
otros el periedo preparto es menor 30 dfas y mayor en el post-parto 45 dias, en el caso de

Guatemala.

En Cuba, la wabajadora tiene derecho a partir de los siete meses y medio de
embarazo a disfrutar de una licencia retribuida por enfermedad por doce semanas conse-
cutivas, pagaderas en forma de subsidio. Esta licencia se cuenta a partir del alumbra-
miento y en caso de que éste se adelante, disfrutard de cualquier modo de 6 semanas de
descanso después del parto. :

En lo que concierne al grado de invalidez que da derecho, 2 la pension, la pérdida de
la capacidad para el trabajo segin la ocupacibn habitual es 1/3 en El Salvador, Honduras y
Panami, 50% en Ecuador y México y de los 2/3 en Colombia, Perit, Venezuela, Repubhca
Domini¢cana y Costa Rica, En Chile, se considera una invalidez absoluta ¢ que es el 70% de
pérdida de la capacidad de ganancia y una incapacidad parcial por disminucitn de riesgos

del 40y 70%
~ De la comparacidn realizada se desprende la variacion. existente entre los pafses
individualmente considerados que integran esta &rea geogrifica, tanto en lo que se refiere
al monto de las prestaciones en dinero, como en los requisitos previos para su concesion.
)

El cuidado de la salud que otorga la seguridad social responde a los principios de la
medicina cientffica moderna: insdtucional, social ¢ integral en cuanto a que se ditnge a
través de un sistema de unidades de servicigs médicos ala prevencxon, la euracion y la

reh ab111tac1on.

En la Ley, Orginica de seguridad social de Costa Rlca se acuerda quc “La asistencia
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médica general, especial y quirlirgica, segin los casos, la recibiran los asegurados en los
consultorios, dispensarios y hospitales de la Caja, a domicilio, o en los que, por circuns-
tancias especiales{ sta designe.

Asimismo, en Ecuador se dispone que: sdlo en los casos y en las condiciones que
especifica el Reglamento de los Servicios Médicos, podré otorgarse la atencion médica por
medio de instituciones, entidades o personas ajenas al Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social, '

En los preceptos juridicos revisados, se observa la preocupacion de las instituciones
de seguridad social en los paises del area esiudiada, por contar con sus propias unidades
médicas v el deseo de evitar 1a subrogacién excepto para casos en que fueran excesivos los
requerimientos de atencidon masiva e inmediata, ya sea por la incorporacidon de nuevos
asegurados v beneficiarios o por la extensidn a nuevas éreas geogrificas del pafs. La
preservacion de ia salud se ejerce en su triple accibn, preventiva, curativa y rehabilitadora.
f.a importancia de la prevencidn, en su proyeccion social, tanto biologica como profesio-
nal, se pone de mantifiesto en lo ordenado por las disposiciones,

La Ley de Guatcmala, establece que: la prestacion relativa a enfermedades en
general y maternidad, se orientara en los posible hacxa el desarrollo de las labores de
prevencion.

Asimismo, en la del Ecuador se acuerda que, en el aspecto preventivo, el examen
permanente de la situacidn en materia de salud y de la necesidad de las colectividades en
que sirven los grupos o categorias de la poblacidn protegida, como base para orientar la
prevencién de las enfermedades y accidentes y, en general el cuidado y promocion de la
salud.

La Ley Organica del churo Social en Venezuela prevé que: El'Instituto Venezolano
de los Seguros Sociales prestard servicios de atencion médica en gcnera{ entendiéndose
por tal la defensa,fomento y restitucidn de la salud.

En México, el Instituto Mexicano del Seguro Social proporciona servicios como
prevencidn de riesgos del trabajo, y $& coordina con Ia Secretaria del Trabajo y Prevision
Social para campanas de prevencién,

Asimismo, en la Ley de Nicaragua se encuentran disposiciones relativas a esta ma-
teria como 1a que considera que: El Instituto orientara el seguro de accidentes y enferme-
dades profesionales hacia el desarrollo de las labores de prevencion y proveccidn contra el
acontecimiento de dichos riesgos y propugna en favor de los trabajad ores la implantacion
y mantenimientd de las mejores condiciones de ‘higiene y seguridad dentro y fuera del
trabajo.

Entre las prestaciones de salud del servicio del Seguro Social de Chile, se encuentra
la atencibn médica encauzada al examen sistemético v obligatorio de la salud, destinado a
prevenir los estados iniciales de enfermedades cronicas de las personas aparentemente
sanas, concediéndose un reposo preventivo, debidamente subsidiado en dinero, durante
periodos de 1 a 3 meses o mis, si asi lo acuerda la Comision de Medicina Preventiva.
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Fanto la rehabilitacién, como la prevencion, se conciben dentro de un elevado cancepto
social.

En Costa Rica, €l Reglamento de enfermedad y maternidad dispone que: para
atender ala conservacion y recuperacion de la salud, la Caja, directamesite. o por medio de
las Instituciones Pliblicas correspondientes, impondra el examen: de la-salud obligatorio y
periddico para todos los asegurados.y el Reglamento dgl seguro de invalidezwejez.y
muerte entre los beneficios que atribuye alos pensionados, acuerda: servicios:de rehabili-
tacion fisica o mental cuyo propésito serd el de rescatar, en el grado maximo posible, la
capacidad perdida por los asegurados invilidos. Estos servicios deberan ser complementa-
dos con los relatives ala orientaci()n‘y readaptacidn profesional. :

En Guatemala, ¢l Programa de Enfermedad y Maternidad expresa que por ser la
rehabilitaciébn parte activa del tratamiento médico de. nuUmMerosas enfermedades, el Progra—
ma de Enfermedad y Maternidad, en. principio y en general, otorgard prestaciones y
rehabilitacién de alcances limitados a sus posibilidades de servicio médico y socjal, y asus
recursos econdmicos.

En cuanto ala proteccién de accidentes, en general se determina: la readaptacion
profesional, como el conjunto de esfuerzos tendientes a convertir de nuewe.al trabajador
en una persona econdmicamente activa, procurandole una ocupacidn compatible comn sus
aptitudes. :

Las legistaciones que han incorporado al régimen general del seguro social el riesgo
del trabajo, dan énfasis a la prevencién vy ala rehabilitacidén profesionales, determinindose
en la atencibn médica que debe impartirse, como hacen las leyes del seguro social, la
provisién, la renevacidbn y reparacidn de-los aparatvos de prbtesis -y ortopédicos, y se
relacionan a las medidas de higiene y seguridad del trabajo dispuestas em la Ieg:slacmn
laboral. :

T.a seguridad de higiene en el trabjo, en relacién ala prevéncién de accidentes, esta
asi dispuesta en Guatemala: los beneficios en materia de accidentes sé-orientan preferen-
temente haciz el desarrollo de las tabores de prevenéidn y proteccibn contra €l acaeci-

miento de dichos resgos y en general, a propugnar por la implantacién y mantenimiento
de las mejores condiciones de higiene y seguridad, dentro y fuera del trabajo, para los
trabajadorcs afifiados,

En lo que respecta ala proyecaon social de la medicina y la a,tcnaen medlca de
toda la colectvidad, las instituciones de scgurldad Socla.l no, la: Iumtan al. a.scgwado,,_ ino | la
hacen llegar a sus familiares, como a la esposa e hijos, ascendientes colaterales, depen-
dientes econdmicos del trabajador y a los pensionados y sus derechohabientes a cargo. Sin
embargo, el altg costo que 1mp11ca la prcsta.cmn médica al nucleo famitiar, ha motivado
que en algunas instituciones se recargue la cuota de la rama de enfennedaﬂ-mancm:dad
con un porciento adicional, como ‘en Costa Rica y en Panami cuando se conccden
servicios de mayor magnitud o extensién que los previstos.

En El Salvador, Honduras y Colombia, la legtlslacxon prevé la proteccidn médica al
nficleo fam1har y que la aplicacion del seguro de enfermedad alos miembios de la familia
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‘del asegurado, se haga en forma progresiva cuando las posibilidades econOmicas y materia-
les lo permitan.

La Ley del Seguro Social Obligatorio del Ecuador establece que: El Instituto Na- -
cional de Prevision, previa aprobacion del Presidente de la Repiiblica, extendera los Se-
guros de Enfermedad y Maternidad a los familiares de los asegurados, en la forma y
condiciones que se sendlen en los estafitos y reglamentos y a base del pago de una prima
especial que serd calculada por su Departamento Matemiético Aetuarial,

La necesidad de coordinar los servicios médicos de la institucidn de seguridad social
con los Ministerios o Secretarias de Salubridad, se pone en evidencia en las disposiciones
legales sobre esta materia, As{, el Instituto Colombiano de Seguros Sociales entre las
promociones que realiza en el campo de salud, estin las de: organizar y ejecutar progra-
mas de salud en coordinacién con el Ministerio de Salud, o conlos Departamentos, los
Municipios, las Intendencias y Comisarias, instituciones pablicas, empresas industriales y
comerciales del Estado y sociedades de economia mixta.

La necesidad de lograr la salud de todos los componentes de la colectividad que
permita las mayores posibilidades de trabajo y produccidn, ha motivado en varios paises
reorganizaciones de sus Ministerios de Salud y Asistencia Social, como son los casos de
Guaremala, Honduras y Venezuela con la intencidn de lograr una mayor in terrelacidn con
la seguridad social. De igual manera se ha procedido con los Ministerios de Trabajo o
Bienestar Social en Panami, Costa Rica y Cuba, wndiendo al logro de la seguridad
ambiental en cuanto a una proteccion del individuo en el medio en que vive y se desen-
vuelve, as{ como en el lugar en que trabaja.

En Costa Rica y Panami ildmamente se han celebrado convenios de accion coordd
nada del sector salud entre las instituciones de seguridad social y los organismos pfiblicos
estatales, : .

En Nicaragna la Ley Organica de Seguridad Social coordina al Instituto Nacional de
Seguridad Social con las Direcciones de Asistencia. Social y de Asistencia Médica, en
accidn conjunta cjercida por la Junta Nacional de Asistencia y Prevision Social, dentro de
la cual opera un Consejo Directive integrado por representantes de los tres servicios.

En Chile, en 1952, se cred el Servicio Nacional de Salud, que fusiond los 6rganos
estatales Y municipales que operaban en el campo de la salud nacional y que otorga
actualmente la prestacion médica de caricter plblico en tanto que el Servicio del Seguro
Social otorga las prestaciones en dinero, Acontece 1o mismo en relacion ala Caja Nacional
de Empleados Pablicos y el Servicio Médico Nacional de Empleados.

Asimismo, en Venezuela se prevé un anteproyecto de ley, la creacion de un Servi-
cio Nacional de Salud, adscrito al Ministerio de Salud, con la colaboracidn del Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales, que aportari parte de su financiamiento junto 2 la
contribucion del Fisco Nacional,

En cuanto a la preservacion de la salud que ejercen los Institutos del Seguro Social

de los paises examinados, se encuentra que la limitacidon y diferenciaciébn que frecuente-
menge se hace en cuanto a la extension de la atencidon médica al grupo familiar, no
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comprende a veces la totalidad de familiares dependientes del asegurado y se otorga a los
hijos en edades distintas. : '

5i se revisa el marco juridico, que ha fundamentado el curso que han seguido las
prestaciones que otorgan las instituciones de s€guridad social;desde su iniciacidn hasta la
fecha actual, se distingue la problemética fundamental que se ha desarroilado en torno a
los esquemas de prestaciones. La preocupacion fundaménital ha sido Ia de: definir las
prestaciones mis adecuadas para afrontar Jas contingenciss eni‘la vida del trabajador y en
¢l desempefio de sus actividades laborales. Asimismo, se puede apreciar el planteamiento
de alternativas, que han tenido que afrontar las instituciones, en la definicibn de sus
prestaciones y cuales fueron las contingencias que mas influyeron en’la conformacion de
los esquemas actuales as{ como en las proyecciones, posibles de formular parael futuro.

A través de la produccidn de bienes y servicios que realizan 1as instituciones de
seguridad social para integrar sus prestaciones destinadas a satisfacer las necesidades de los
sectores cubicrtos, se ha pretendido cumplir con ios objetivos que orientaron su estableci-
miento; proporcionar los medios para proteger y prevenir a los trabajadores contra la
pérdida de la salud, y su capacidad de trabajo y del ingreso. Sin embargo, la legislacion
original no fué redactada con la previsiébn del conjunto de factores dinimicos implicitos
en los procesos que se desarrollan en una comunidad, que son afectados por la operacidon
de los sistemas de seguridad social, ni del efecto concomitante de estos mismos factores
que condicionan las formas de operacion delos sistemas. '

Conviene reiterar al respecto que los fendbmenos inflacionarios que evidentemente
disminuyen el poder adquisitivo de los beneficiarios de prestaciones en dinero, indudable-
mente también incrementan ¢l nivel de ingresos de las instituciones, pero a la vez elevan
sus costos de administracion y de operacidn integral y por consiguiente ¢l costo para
otorgar sus beneficios,

Si adicionalmente se analizan en forma correlacionada, algynas de las funciones
bsicas de las instituciones de seguridad social, afectadas por esta situacién, tales como la
tasa de incremento en los ingresos y en los costos de las prestaciones; y en los egresos
totales y afin mis, se incluye la estimacién del ritmo, al que crecen los derech_oha_tb:cnnes
con derecho a pensiones, o sea el del “crecimiento de los comprornis-os-:d:fcnd_os, se
obtienen los elementos, que podrian orientar la reestructuracion juridica, que tuviera la
finalidad de prever y prevenir situaciones incongruentes; eu relacion al equilibrio fm_an-
ciero requerido, para asegurar la relacién que debe existir entre los recursos y las obliga-
ciones presentes y las que tienen las mayores probabilidades de presentarse en el futu_ro,
para camplir con los esquemas de prestaciones que hayan sido definidas por cada institu-
cibn, para las generaciones actuales y futuras, A .

Entre las alternativas que se han presentado.en casi todas las instituciones se distin-

gue una de las fundamentales en relacion a la extension de prestaciones a otros grupos de

. la- poblacibn, urbanos o rurales, o relativa a la' ampliacion de esquemas para 10§ mismos
grupos ya protegidos que han suscitado milltiples controversias respecto 2 su Jusnﬂ(.:_aaon,
basada en criterios diversos, de naturaleza social, econdmica o politica, predominando
uno u otro en las decisiones tomadas, para favorecer los- diferentes objetivos considerados.

Las modificaciones introducidas en la legislaci(')n de seguridad social de algunos
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paises, respecto a las formas de financiamiento de las prestaciones derivadas de cada rama
de riesgo, que en algunos casos han eximido, de la obligacion contributiva a ciertos
sectores de escasos recursos, puede significar un acercamiento entre las lineas de demarca-
cibn del campo de la seguridad social y las 4reas asistenciales. Sin embargo, en los siste-
mas, en los que se han desbordado la diferenciacion tradicional, de la base contributiva a
una de caricter conmutativo, para incluir sectores que no tienen capacidad contributiva,
se ha considerado que el establecimiento de esquemas diferenciales- de prestaciones, sobre
estas bases, se puede prestar a la interpretacién equivoca de estar transgrediendo las areas
asistenciales y creando categorias diversas de aseguramiento.

Algunos paises han pretendido integrar todas las prestaciones y los servicios de
salud, bajo un solo plan y entidad nacional, que ha requerido una profunda recstructura-
cibn juridica, para fundamentar y definir los objetivos de esta accion, Una vez mas se nota
la insuficiente instrumentacidén para la integracidn a nivel operativo y especialmente,
para la fusién de intereses que requiere la persecucidn de objetivos comunes,

Otra tendencia captada, a través de la revision .efectuada, es la de una aspiracion a
mejorar las prestaciones en cuanto a duracidon y amplitud de sus beneficios y en la
disminucién de los requisitos establecidos para otorgar el derecho ala prestacion, -

5.3 La Legislacion del Trabajo y 1a Seguridad Social.-Las interrelaciones entre el derecho
del trabajo v el derecho de la seguridad social, determinan en cierto modo una evolucion
paralela de ambas disciplinas, En este sentido, para mejorar las condiciones de empleo y
elevar los niveles de vida de la clase trabajadora, es importante no sololograr un empleo
ejercido en condiciones adecuadas y bien retribuido, sino también preservar la salud del
trabajador, lo que le permitird mantener la ocupacibén y garantizarle un ingreso en caso de
pérdida o disminucion de su capacidad de ganancia.

La legislacion de seguridad social v la legislacion laboral, toman en consideracion el
mismo sujeto de aplicacion y principios v bases doctrinarias similares. Las organizaciones
laborales, que contribuyen a velar por las condiciones en el traba]o, y las instituciones de
seguridad social que, ademas de los servicios a nivel individual, afectan las condiciones de
vida v de trabajo que inciden en el nivel de bienestar social, constituyen la base de las
relaciones laborales. '

La legislacién laboral regula diversos aspectos en las condiciones de trabajo- del
individuo, como son los de contratacion, la fijacion del salario, la jornada y ocupacion.
Asimismo, norma las relaciones entre el capital y el trabajo, generalmente-garantizando al
trabajador, condiciones necesarias parala realizacidn eficaz, segura y sanx de su acrividad
productiva y al capital una retribucidn equitativa de su inversidn, asi come de sus dere-
chos y obligaciones frente a los trabajadores. La legislacion laboral, al ocuparse de diver-
sos aspectos relacionados con la salud v la seguridad en el trabajo, define algunos de los
puntos de convergencia con la legislacion de seguridad social. Por comsiguiente, algunos
autores conciben bajo la denominacion comin de Derecho Social, tanto lo que se refiere 2
la Legislacion del Trabajo, como a 1a de Seguridad Social.

Sin embargo, la seguridad social, a través de todos sus esquemas que contribuyen a
mejorar y mantener la salud, el ingreso y el bienestar social, no sélo del trabajador, sino
de sus dependientes familiares, adquiere dimensiones singulares como un instrumento o
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2
mecanismo que puede realizar los programas mas amplios dé la politica social y en forma
complementaria de la econdmica.

La accidn coordinada de las Legislaciones Laboral y de Seguridad Soq:a] se mani-
fiesta en numerosos casos, Asi, las disposiciones sobre asegurados y aseguradores en
materia de seguridad social, se apoyan en lo previsto por la Legislacién del Trabajo, segin
las definiciones del trabajador asalariado, trabajador independiente y de ciertas categorfas
de trabajadores en relacién de dependencia en condiciones especificas, como son el ser-
vicio doméstico, el trabajo familiar y la industria a domicilio.

Igualmente, los regimenes de seguridad social se vinculan con:la Legislacion del.
Trabajo, muy particularmente en lo que respecta a la definicidn. del riesgo laboral, en la
enumeracidn de enfermedades profesionales y de tablas de evaluacion de incapacidades,
que constituyen las bases para fijar la correspondiente indemnizacién en dinero ydetermi—
nar las normas de higiene y seguridad en el trabajo, tendlentes 2 evitar o aminorar el riesgo
profesional.

La falta de complementaridad entre la Legislacion Laboral y la de Seguridad Social,
¢s notoria en el caso de la garantia de lacontinuidad en ¢l rabajo o derecho de indemni-
zacidn por retiro involuntario, que no contemplan los efectos del desempleo, al no existir
como riesgo instituido en la mayoria de los sistemas de. Seguridad Social de la region,

El Cbdigo de Trabajo de Panam4, 1971, regula las condiciones entre el capital y el
trabajo, otorgando una especial proteccién estatal en beneficio de los trabajadores, de
modo que ¢l Estado intervenga para que se proporcione ocupacion remunerada a todo el
que carezca de ella, y se asegure a todo trabajadorlas comdiciones econdmicas para una
existencia decorosa. ‘

El Codigo de Trabajo de Honduras, de 1959, regula las relaciones laborales sobre
una base de justicia social, a fin de ga.rantlzar al trabajadorlas condiciones necesarias para
una vida normal y al capital unz compensacién equltatlva de su mversmn

En el Cbdigo de Trabajo de Colombia, se sefiala que el’ Ob_]CthO de 1a legislacién
laboral es lograr la justicia en las relaciones laborales, dentro de un espiritu ‘de coordina-
cién econdmica y equilibrio social. Asimismo, la Ley Federal del Trabajo en México,
determina que las normas de trabajo tienden a conseguir el equilibrio y la justicia social en
las relaciones entre trabajadores y patrones,

Esta proteccidn al trabajador en los sistemas de seguridad social, que ‘s¢ determina
en funcién de 1a relacidn de trabajo en basé al concepto de salario que fijala legislacion
lzboral, permite que ¢l trabajador sea sujeto de aplicacidn de la ley del trabajo y sujeto de
proteccién de la ley del seguro social, Algunas reformas recientes a [a legislacidén laboral”
de los pafses de la region han hecho posible extender los beneficios de Ia seguridad social
a determinados trabajadores independientes y pequéfios artesanos y comerciantes, asf
como a otros trabajadores cuya relacion contractual podria interpretarse dentro de un
concepto de derecho mercantil,

Las disposiciones en varias legislaciones del trabajo amplian el campo de aplicacién

337



del seguro social, particularmente cuando se parte de una relacidon laboral y no de un
‘contrato de trabajo expreso o presunto.

Asi, en México, en concordancia con la Ley Federal del Trabajo de 1970, la Ley del
Seguro Social sefialz como sujetos de aseguramiento a las personas vinculadas a otras por
una relaciébn de trabajo. Esta ley estipula que “se entiende por relacion de trabajo cual-
quicra que sca ol -a¢to que le de origen, la prestacion de un trabajo personal subordinado
de una persona mediante el pago de un salario”, se sefiala asimismo que la prestacion de
un trabajo en virtud de una relacion laboral o de un contrato individual produce lios
mismos efectos. Esta figura juridica contribuye a definir en forma categorica situaciones
de trabajadores a los que anteriormente no se los consideraba como dependientes, am-
pliando el campo de aplicacion del seguro social y las posibilidades para cumplir los pro-
positos de extension gradual,

Igualmente, el Cddigo de Trabajo de Panami, de 1971, establece por relacion la-
boral cualquiera que sea el acto que de origen a la prestaciéon de un trabajo personal, en
condiciones de subordinacién juridica o de dependencia econdmica. A este respecto, la
existencia de una relacién de trabajo, determina la obligacidon de pagar el salario y se
presume, tanto la existencia de un contrato, como la relacién de trabajo, entre quien
presta personalmente un servicio o ejecuta una obra y la persona que ios recibe.

Asimismo la Ley Contrato de Trabajo de Argentina, dispone que tanto el contrato
como }a relacion de trabajo se rigen por las leyes y estatutos profesionales, las consecuen-
cias. colectivas o laudos, por la voluntad de partes ¥ por los usos y costumbres. Se
establece de igual manera que habri relacidbn de trabajo cuando una persona realice actos,
ejecute obras o preste servicios en favor de otra, bajo la dependencia de ésta, en forma
voluntaria y mediante una remuneraciodn, cualquiera que sea el acto que le de origen,

En lo que se refiere al concepto de salario, varias disposiciones laborales de esta area
establecen, que éste no sélo es la rettibucidon econdmica, sino que se consideran otros
ingresos 0 beneficios que el trabajador percibe. Asi, en Colombia se determina que:
“Constituye salario no sélo la remuneracidn fija u ordinaria, sino todo lo que recibe el
trabajador en dinero o en especie y que implica servicios, sea cualquiera la forma o
denominacién que se¢ adopte como las primas, sobresueldos, bonificaciones, valor del
trabajo en dias de descanso obligatorio, porcientos sobre ventas, comisiones, participacion
de utilidades, ete,”

La Ley Federal del Trabajo en México, también estipula, esta ntegracion del sala-
rio, con los pagos hechos en efectivo por cuota diaria, gratificaciones, percepciones,
habitacibn, primas, comisiones, prestaciones en especie y otras cantidades o prestaciones,
que se entregue al trabajador por su trabajo. Al respecto, el Codigo de Trabajo de Panamé
sefiala que salario es la rewibucién que el empleador paga al trabajador con motivo del
trabajo, comprendiendo no solo la prestacion en dinero sino otros ingresos y beneficios
que el trabajador reciba en razdn de su trabajo o como consecuencia de éste.

Otra de las vinculaclones entre Ia legislacion laboral y la seguridad social es eviden-

te, cuando por disposiciones legales, el régimen de seguridad social pospone la inclusion
de ciertas contingencias o la cobertura de algunas categorias de trabajadores o no se
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‘extiende a ciertas regiones del pafs. En este aspecto, lalegislacion del trabajo, que general-
mente. ¢s de ambito nacional, se constituye en la norma juridica de protccaon general,

As{ en Paraguay, en cuanto alas asignaciones familiares, se dispone que hasta que se
implante un sistema general de compensacion sobre una base de segiiro social, el trabaja-
dor percibiri las asignaciones a cargo de lalegislacién laboral: En'lo referente ala protec-
ciébn del trabajador rural, se determina que el Estado realizgri una accidn planificada y
sistemdtica, encaminada a mejorar las condiciones de vida y de ttabajo del ' médio nital,
protegiendo asimismo a los trabajadores md}genas a traves de accmnes de ios orgamsmos
competentes de los ministerios, :

Por otra parte, se puede observar una tendencia generalizada en‘ésta drea, en re-
lacidén a la legislacion del trabajo- cuando dispone prestaciones sobre determinidas con-
tingencias, quedan a cargo de los propios sistemas de seguridad secial y la'legislacibn
laboral actia supletoriamente en cuanto alas canegonas o alas ramas no cublcrtas dentro
delos regimenes de seguridad social. S :

En varias disposiciones laborales de ‘la region latinoamericana se observa que la
legislacion del trabajo se refiere a Ia de Seguridad Social, cuando se trata de definir algiin
concepto o cstablecer alguna medida relacionados con el.campo de los segmros seciales. -

En este sentido la Ley del Trabajo de Venezuela, 1947, determina que para la
proteccion de los empleados y obréros en los casos de-riesgos profesionales sé instituye el
seguro social obligatorio a cargo del patrbn, mediante organisirios ¢ institutos que fun-
cionan legalmente en el pafs y que la institucién aseguradora se obllga a responder del
pago total de las prestaaoncs derivadas de este concepto. :

En Argentma, en lo referente a los ncsgos del Eraba]o, la Ley 9688,. que ha sido
modificada en varias ocasiones, responsabiliza al empleador de.1os-aecidentes ocurridos a
sus empleados u cbreros durante el tempo de la prestacion de sus servicios y en el
accidente “in itinere”, estando también el Estado, las provincias y municipalidades, en su
caricter de empleadores, sujetos a las responsabilidades y obligaciones que esta ley esta-
blece.-En el Codigo de Trabajo de Nicaragua, 1945, se determina que-el Estido establece-
ri ¢l Instituto Nacional de. Seguridad Social para’ que éste- eubra los riesgos-de enfcrm;:da—
‘des comunes, invalidez, ancianidad, desocupacion, - e e LR

Otro de los aspectos de la interrelacién que existe entre la legislacion citada, es
evidente, cuando a través de la legislacion laboral, se determina la cobértura de regimenes
‘de seguridad social, especialménte cuando ésta Gldma se reficre a Jos trabajadores.del
sector pablico, En este sentido, en Colombia, ¢l régimen de los émpleadosiphblicos, a
partir de 1969 tiene un texto mixto de contenido-laboral yde‘seguﬁridad social’ .00 o

Por otra parte, frecuentemente las prestaciones en dinero otorgadas por 12 legis-
lacion del trabajo son superiores a las concedidas por las leyes de segundad social, parti-
cularmente en los casos del subsidio de maternidad, o de la pensmn por incapacidad
temporal debida a riesgo del trabajo, que conduce ai-un procedmnento Aualt cuando e
monto fijado por la legislacion de seguridad social es menor, se aumerita la indemnizszién
en dinero, concedidz ] por &l-seguro social, hasta 14 cantidad’ fljada porla Ley del Trabajo,
que suele ser del 100% dél salario o 14 obligacién legal del patrono, -
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Es frecuente observar, por otra parte, que en lo referente a los riesgos profesionales,
se dispone e€n.las leyes de la seguridad social la responsabilidad a cargo del patrono,
tomando encuenta las disposiciones que sobre esta materia rigen en la legislacidn laboral.

1
Uno de los aspectos, en que ¢s mis evidente y necesaria la complementacion de la

pol{dca de seguridad social y laboral, es en el caso del desempleo ya que esta contingen-
ciza no esti cubierta, en forma generalizada, por los sistemas del seguro social de América
Latina. De aqu{ la importancia que tiene la accion de la legislacién laboral, que general-
mente acuerda la indemnizacidén por despido injusto o separacion, aiin de la voluntaria en
el empleo, que con frecuencia se determina come auxilio de eesantia.

La Ley de Estabilidad Laboral del Per(i determina, entre otras disposiciones, que el
empleador que contrata nuevo personal esté obligado a dar referencias de colocacibn a los
que hubiere despedido, Las politicas intimamente relacionadas con el empleo son las que
se refieren a las Oficinas de colocacién y formacién profesional, cuya organizacion esti
prevista en varias legislaciones laborales, Por cjemplo ¢l Codigo del Trabajo de Costa Rica,
1963, estipula que: “Corresponde a esta oficina estudiar las necesidades y recursos de
mano de obra del pais, con ¢l fin de establecer una polftica nacional en ese sentido,
incluyendo colocaciones y formacion profesional, ¥ asegurar, hasta donde sea posible, una
mejor distribucion de la mano de obra, encauzando a los trabajadores hacia los empleos
disponibles dentro de las ocupaciones de su libre eleccion.

Ley Organica del Ministerio de Trabajo y Bienestar Social de 1970 de Panami, acuer-
da la creacion de una Comisidn para el Adiestramiento y Formacion Profesional cuyas fun-
clones son, entre otras, las de “...coordinar las actividades y programas que se desarrollen
en el pails relativas a la formacion profesional y ¢l aprendizaje; proponer el desarrollo y
aplicacidn de programas de formacion profesional y aprendizaje; estudiar; examinar y
proponer planes y programas para las entidades dedicadas ala formacion profesional y el
aprendizaje y opinidn sobre los proyectos presentados por las diferentes entidades de
formacidn profesional y aprendizaje y dictar su propio reglamento”.

En relacibén al concepro de riesgos del trabajo que frecuentemente se estipula ea
ambas legislaciones, su - definicion ha alcanzado Gltimamente una gran amplitud
aumentindose los diferentes grados en las tablas de incapacidades y ampliindose significa-
tivamente la lista de enfermedades profesionales. Estas. disposiciones de caricter laboral
generalmente son recogidas por la legislacion de seguridad social,

En México para la calificacidon de accidentes de trabajo y.enfermedades profesiona-
les, 1a Ley del Segurc Social se fundamenta en lo establecido en la Ley Federal del
Trabajo, en.cuyo texto ha adquirido-gran amplitud, debido a que la nueva doctrina que la
sustenta, se basa en la reparacion del dafie, suprimiendo circunstancias como de fuerza
mayor y caso fortuito como excluyentes de responsabilidad pawronal y otorgando as{
mayor proteccion al trabajador. También la Tabla de evaluacidn de incapacidades hasido
actualizada y el afimero de enfermedades en el wrabajo fue aumentado de 50 a 161,

En el Cddigo del Trabajo de Panamai se define como accidente del trabajo a toda
lesidn corporal o perturbacidn funcional que €l trabajador sufra, sea en ejecucion, o por
consecuencia del trabajo y que sea producida por la accidon repentina o vielenta de una
causa exterior o del esfuerzo realizado, Por otra parte,se considera también accidente de
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trabajo el que ocurra durante la e]ecumon de drdenes del émpleador o en la prestacmn de
un servicio baje la autoridad de €ste, aiin fuera del lugar y horas de trabajo, en el curso de
mterrupc:lones del mismo’o antes y después de la jomada, si el trabajador se hallare; por
razbn de sus “obligaciones en el lugar del .trabajo, o en‘locales de la empresa o de su
explotacién, y el accidente que ocurra al traba]ader en ¢l traslado de s domlcﬁld -al Tugdr
en que desempene sus labores o viceversa: ‘ :

En algunos paises de la region, se observa que numerosas legislaciones de seguridad
social recurren a la legislacidn laboral para la calificacion de las tablas de enfermedades
profesionales 'y de evaluacidon de incapacidades en cuanto al’ rlesgo del trabajo. Los Co-
digos del Trabajo generalmente contienén disposiciones relativis aservu:los, ihstituciones
y procedimientos que guardan relaciones con la seguridad social, como son las c0m1510nes
de higiene y de seguridad, los convenios colectivos del trabajo y los trlbunales del trabajo

Es asi que en e Cédigo de Trabajo de Guatemala, 1961, se estipula que: “Todo
patrono esia obligado a adoptar las precauciones necesarias para proteger eficazmente la
vida, la salud yla moralidad de los trabajadores. Para este efecto debe proceder a introdu-
cir por su cuenta, todas las medidas de higiene y seguridad en los lugares de trabajo que
sirvan para dar cumplimiento a la obligacidn anterior, Todo patrono estd obligado a acatar
y hacer cumplir 1as medidas que indigue él Instituto Guatemalteco de Seguridad Social,
con el fin de prevenir el acaecimiento de accidentes de trabajo y de enfermedad profe-
sional”,

Asimismo, en la Ley del Seguro Socw.l de Pa_nama se consagra que “A fin de
mejorar las prestaciones que concede la presente_ ley, la Caja de Seguro Social podra
celebrar contratos de seguro facultativo o adicional cen determmadas &Mpresas. o grupos
de asegurados”. Estos seguros se regitan por reglamentos espec;ales que dictara el Qrgano,
Ejecutivo a solicitud de la Junta Directiva y de acuerdo con los estudios actuariales que la
Caja de Seguro Social efectile,

En el Codigo del Trabajo de Honduras, 1959, se establece, en.base ala jurisdiccibén
del trabajo que: “Esti insdtuida para.decidir. losiconflictos jurfdicos que se originen
directa o indirectamente del contrato de trabajo. Tambiés conoceri de la-ejecucidbn de
obligaciones emanadas de la relacion de] trabajo; de los asuntos sobre fueros sindicales; -de
los permisos a menores para ejercitar acciones; de la calificacidon dé huelgas; de-la cancela-
ciébn de personerias, disolucidn y liquidacibn de asociaciones profesionales; de las contro-
versias, e]ecucmncs y recursos que le atribuye la legislacidn sobre seguro social y de la
homol ogaclon de laudos arbirrales”;

En Gua,temala1 el Cédigo de - Trabajo determina que: “Si requerido el Instituto’
Guatemalteco de Seguridad Social para el pago de un beneficio se niega f ormalmente y en
definitiva, debe demandarse a aquel por el procedimiento establecido en el -juicic ordi-
nario de trabajo, previsto en el presente Codigo™.

Finalmente, la Ley Orgénica del Trabajo del Perdi, 1961, determina el dmbito del
Sector Trabajo, Empleo y Seguridad Social; la estructura del Ministerio del Trabajo y las
funciones de sus drganos; las funciones bisicas de los organismos pliblicos descentraliza-
dos del Sector y la estructura y funcionamiento del Fuero Privativo.del Trabajo.
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) Por copsiguiente, en virtud de las relaciones entre la legislacion de seguridad social y
la legislacién laboral, se hace necesario analizar las politicas y programas derivados de
ambas, con el propésito de una mayor armonizacidn y complementaridad, en funcion de
objetivos comunes, elegidos para lograr la mejoria en las condiciones de viday de trabajo
de Ia poblacién y considerindolos como mecanismos complementarios de naturaleza dual,
que inciden en las relaciones e interdependencia que existen entre el bienestar social y €l
desarrollo econdmico,

5.4 La Norma Internacional en materia de reciprocidad de trato, Para este estudio de los
convenios suscritos entre los pafses latinoamericanos en materia de seguridad social, se ha
adoptado la misma metodologia utilizada en las ponencias referidas a subregiones, que
fueron presentadas en anteriores eventos internacionales (*). En tal sentido, se presenta
un anilisis de 1a Norma Internacional en relacién a la reciprocidad de trato de los trabaja-
dores migrantes y se sintetizan algunos convenios mult y bilaterales suscritos entre los
diversos pafses de la region.

En cuinto 2 la Norma emanada de los organismos internacionales, se considera
particularmente 1a accidn de la Organizacion Intemacional del Trabajo, de la Conferencia
de los Estados de América miembros de la OIT, de'la Conferencia Interamericana de
Seguridad Social y de la Asociacién Internacional de la Seguridad Social.

La Norma Internacional de la OIT hainfluido en el establecimiento de Convenios y
Recomendaciones para las Instituciones de Seguridad Social en la Region. Los Convenios
han sido ratificados en los estudios que se han realizado para la estructuracién de las
legislaciones nacionales, en las cuales se ha considerado lo estipulado en sus disposicio-
nes. Se enumeran a continuacién algunos de estos instrumentos juridicos, en materia de
reciprocidad de trato y sus respectivas ratificaciones en los pafses americanos.

La OIT desde su primera reunién, realizada en Washington en 1919, ha logrado
diversos convenios sobre esta materia. En el Nam. 2 relativo al desempleo, se establece
que los miembros de la OIT deben de tomar en cuenta las'condiciones convenidas, el
comin acuerdo de que los trabajadores nacionales que trabajen en otros territorios,
reciban indemnizaciones del Seguro Social, en igualdad de circunstancias alas percibidas
por los propios trabajadores nacionales, Este convenio fue ratficado per: Argentina,
Colombia, Chile, Ecuador, Nicaragua, Uruguay y Venezuela,

En el Convenio Niam. 19, relativo a la igualdad de trato entre los trabajadores
extranjeros y nacionales en materia de indemnizaciones, se dispusc, que fuese otorgado el
mismo trate entre trabajadores nacionales y extranjeros en materia de riesgos profesiona-
les, Quince paijses de la region americana, ratificaron el Convenio 19: Argentina, Bolivia,
Brasil, Colombia, Cuba, Chile, Repiiblica Dominicana, Guatemala, Hait{, México, Nicara-
gua, Panamd, Perii, Uruguay y Venezuela,

*) La relacién entre la legislacion de la Seguridad Social y los Planes de desarrollo en la Regién Ameri-
cana,
L- Istmo Centroamericano y Panami ¥ Grupo Andino. Mesa Redonda Juridico Social, Colombia,
1973,
1L- Cuenca del Plata. Mesa Redonda Juridico Social. Perli, 1974,
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En cuanto al Seguro Obligatorio de Vejez de los asalariados en las emptesas indus-
triales y comerciales, en las profesiones liberaes, en el trabajo a domicilio y en el servicio
doméstico (Convenio Nam. 35), la OIT se pronuncia por el reconocimiento del principio
de reciprocidad entre extranjeros y nacionales, en lo que se refiere alas categorias de
trabajadores antes mencionadas. Argentina, Chile, Ecuador y Perii, ratificaron este Conve-
nio.

Ese es cl sentido que tienen los Convenios Nams, 35, 36, 37, 38, 39 y 40, que se
refieren respectivamente a la reciprocidad de trato en cwanto al seguro obhg’afono de
vejez de los asalariados en las empresas ‘agricolas, al seguro.de invilidez de los asalariados
en las empresas industriales y comerciales, en las profesiones liberales, ‘en &l trabajo a
domicilio y en el servicio doméstico, al seguro obligatorio de invalidez de los asalariados
en las empresas agricolas, al seguro obligatorio- de muerte de los asalariados en 1as empre-
sas industriales, comerciales y en las empresas agrlcolas. Per ratrﬂco los Convemos 36 :
37, 38,39 y 40; Chile, 36, 37 v 38 y Ecuador el 37 y 39. :

El propdsito que anima a cstos convenios, es buscar un acuerdo o accién comfin en .
la politica de.seguridad social, que fortalezca su contenido econdmice permitiendo una.
libre circulacién de bienes y servicios y un mejor aprovechamiento de los recursos natura-
les, mediante una reciprocidad de trato para los trabajadores migrantes, igual ala.de los
nacionales, en estos aspectos de la proteccidn, que.otergan los sistemas correspondientes,

El Convenio Nam, 44, ratificado por Peri, determina que los extranjeros deberin
tener derecho aindemnizaciones y subsidios en las mismas condiciones que los nacionales,
si se presenta el desempleo involuntario, Este Convenio complcmentasu accibn con la
Recomendacidon Ném, 44 que se refiere a las diversas formas de asisténcia a los desacu-
pados, enfatizando la necesidad de recurrir a los acuerdos. bilaterales para establecer las
condiciones en que deban pagarse las indemnizaciones o. subsidios a los desocupados de
las regiones fronterizas, que residan en un pais y trabajen en otro,

En virtud de la.importancia de la conservacidon de los derechos adguiridos o en
proceso de ser obtenidos por los trabajado::es migrantes, s¢ celebrd el Convenio Nim,48
que sugiere la organizacién de un. régimen internacional:para la consemvacion de los
derechos de los seguros de invalidez, vejez y muerte. - e e -

En cuanto ala reciprocidad.de trato de los trabaja.do;_es- del mar, la QIT.ha propicia-
do la celebracidn de diversos Convenios como son: €l 535, ratificado por México, Panami y
Perdl, relativo a las obligaciones del Armador en caso de enfermedad, accidente 0. muerte
de los trabajadores del mar; ¢l Convenio 70, ratificado por Perfi, que contiene el régimen
de seguridad social de la gente de mar, estipulando que se otorgarin a la miisma las
prestaciones médicas v en dinero por desempleo, invalidez, vejez, muerte y las relativas a
los riesgos profesionales. Este Convenio se orienta en €l mismo sentido que Ia Recomenda-
¢ibn Nam, 75, por la que se adoptan disposiciones para que todo marino perteneciente a
un pais y empleado a bordo de un buque de otro pals, sea amparado por los regimenes-:
del seguro social obligatorio.

El Convenic No. 97, emanado de la XXXII Reunion de la OIT en 1949, y que

recibid las ratificaciones de Brasil, Cuba, Guatemala y Uruguay, sefiala que todo miem-
bro se obligne a mantener dentro de los limites de su competencia, servicios médicos
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apropiados- para los trabajadores migrantes y los miembros de sus familias, otorgandoles
una igualdad de trato con relacion a los nacionales, en las condiciones de trabajo, vivien-
"da, seguridad social .y disposiciones apropiadas para la conservacidén de los derechos
adquiridos o en vm& de adquisicidn, En esta Norma se establece, asimismo, que deben
desarroilarse al miximo todas las posibilidades de empleo, facilitando la distwibucién
internacional de la mano de obra y su movimiento desde los paises en los que haya
excedente hacia los que tengan déficit.

La Recomendacibn Nam, 86 instrumenta el Convenio 97, refiriéndose a un Acuer-
do Tipo sobre migraciones temporales y permanentes de trabajadores, incluyendo la migra-
cion de refugiados y personas desplazadas.

En 1952, en la XXXV Reunidbn de la OIT se celebra el Convenio Nam, 102,
conocido como ‘““Norma Minima de la Seguridad Social”, en cuyas disposiciones, con
respecto a reciprocidad de trato, se establece que los extranjeros tendran los mismos
derechos que los nacionales en cuanto a la seguridad social, aunque la aplicacién de la
misma, podria estar condicionada a la existencia de Acuerdos Bilaterales o Multilaterales
que prevean ia reciprocidad, Este Convenio fue ratificade pot: Costa Rica,; México y Perd,

De este mismo organismo internacional ha emanado la Recomendacién Nim. 100,
especialmente dirigida a la proteccion de los trabajadores migrantes en los paises y territo-
rios insuficientemente desarrollados,

Esta Norma Internacional, cuya importancia puede verse claramente reflejada en
estos acuerdos, adquiere particular significado ¢n el Convenio Nam, 118, que especifica-
mente determina la igualdad de trato de nacionales y extranjeros en materia de seguridad
social, especialmente en relacion a los requisitos de admision y al derecho a las presta-
ciones en todas las ramas de la seguridad social, Ratificaciones: Brasil, Ecuador y Guate-
mala,

Las Conferencias Regionales de los Estados de América miembros de 1a OIT, desde
su Primera Reunibn efecmada en Chile en 1936, se han preocupado por la reciprocidad de
trato de trabajadores nacionales y extranjeros. En la Resolucidn sobre “Principios Funda-
mentales del Seguro Social”, s¢ determina que los trabajadores extranjeros y sus derecho-
habientes, deberan beneficiarse a condicidn de reciprocidad, de la legisiacion relativa a
reparacion de accidentes del trabajo en las mismas condiciones que los trabajadores na-
cionales y sus derechohabientes; esta igualdad en el trato deberd asegurarse ademas sin
condicibn alguna de residencia,

En la Resolucion sobre determinados aspectos de especial acmalidad en marteria de
seguro social, se formulan principios complementarios en cuante al seguro obligatorio,
determinando que el importe de las prestaciones a los trabajadores victimas de un riesgo
profesional y a sus derechohabientes, debe concederse por las legisiaciones nacionales en
ignaldad de trato a los trabajadores nacionales y extranjeros,

La Resolucion sobre Protecciébn de los Derechos de Seguridad Social de los Trabaja-
dores Migrantes, de 1952, consagra quc la proteccidn en esta materia, débe asegurarse por
un Acuerdo Especial que, teniendo en cuenta la diversidad de las legislaciones y mérodos
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-
nacionales, garantice la igualdad de trato de los cmdada.nos de cualqmer otro pais ameri-

¢ano con los ciudadanos nacionales,.

En la VII Conferencia de los Estados de. América miembros de la OIT se. adopto la
resolucion sobre seguridad social para los trabajadores migrantes y no nacionales, que
determina una igualdad de trato entre los mismos vy recomienda la: Celebracjon de Acuer-
dos Bilaterales o Mulnlaterales sobre esta materia, ’

El Programa de Ottawa de Seguridad Social para las Américas, de 1968, considera
que los programas de integracion econdmica regional deben complementarse con medidas
‘que permitan el libre movimiento ‘de la mano de obra,:protegiendo en todo caso, los
derechos de seguridad social de los trabajadores migrantes, )

De la Conferencia Interamericana de Seguridad Social, desde su Primera Reunidn
efectuada en Chile en 1942, se han derivado diversas resoluciones que sefialan la importan-
cia de obtener una reciprocidad de trato para la atencion de los trabajadoeres migrantes y
los nacionales de cada pais. La Declaracién.de Santiago de Chile sefiala 1a necesidad de
una accién concertada de los orga.nismos de seguridad social y de construir entre las
naciones de América un acervo comiin para la continuidad. de la aceién social buscande Ia
mejoria de los vinculos de solidaridad. :

Con respecto a los riesgos profesionales, la Resolucion C.LS.S. Nim. 31, sehalz la
importancia de reconocer el derecho de los afiliados de una institucion de-seguridad social
de cualquier pafs americano, a recibir prestaciones médicas que seran otorgadas de acuer-
do con las provisiones efectuadas para. la asistencia mcdlea de los c1udadmos del pals
huésped. CO

En 1951 se aprobd la Resolucidn Nim, 35, que establece que toda legislaci(')n
americana en matenia de seguridad social ‘debe garantizar a los naeionales de otros palses
americanos, un trato 1gual al de los propios nacwnales :

La ‘Resolucién Niim. 62 consagra el principio de la'reciprocidad de trato, para su
observancia por las instituciones de los pafses americanos, en materia de seguridad social y
solicita a los gobiemos y a las Instituciones miembros de la Conferencia;. ratificar el
Convenio 118 de la OIT y reconocer €l Convenio ‘Tipo como uno de 1os instrimentos-de
reciprocidad que favorecerla ka sitwacidn dé los trabajadores mlgrantes enla reglon amerr
cani. - -

La Asociacion Internacional dela Seguridad Social se ha ocupado de los principios
de equidad y reciprocidad- de trato, para ser aplicados tanto a trabajadores naeionales
como a extranjeros. En su II' Asambles General, 1928; sé-dictaron rescluciones que
establecen que las diferencias de tratamiento entre los obreros ccipados en un mismo
territorio y que se basan finicamente en la nacionalidad de estos trabajadores, son causa
de desigualdades que perjudican al buen entendimiento de las naciones vecinas y reco-
mienda la reciprocidad para el OtOrga.tnlCnto de las prestaciones de enfermedad,: en las
regiones fronterizas. . ‘ - o N

_ De este organismo internacional emanaron las resoluciones relativas a los acuerdos
de reciprocidad en materia de seguridad social, 1955, y la de colaboracién mutua, 1958.
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La primera de ellas destaca los esfuerzos hechos por los Gobiernos del mundo para
coordinar sus sistemas de seguridad social por medio de acuerdos multilaterales y bilatera-
les en base al principio de reciprocidad, esperando que se concerten Acuerdos de esta
fndole en todos los paises en los que el desplazamiento de personas aseguradas haga
oportuna su celebracién. Con fundamento en la resolucidn sobre colaboracion mutua,
invita a todas las organizaciones afiliadas a intensificar esta accidn en materia de seguridad
social y encarga a su Mesa Directiva sugestiones concretas para tomar medidas que facili-
ten las relaciones entre los organismos administradores de la seguridad social.

El Grupo de Trabajo sobre Aspectos Juridicos de la Seguridad Social, que se reunid
en ocasidn de la XVI Asamblea General de la ALS.S., en 1967, presento un informe
relativo a los aspectos juridicos de la aplicaciébn practica de los Convenios Internacio-
nales de Seguridad Social. Asimismo, la Comision Permanente de Aspectos Juridicos de la
Seguridad Social que tuvo una Reunidn en ocasion de la XVII Asamblea General de la
ALS.S., 1970, examind un Informe sobre las Facultades Normatvas de las Instituciones
de Seguridad Social y acordd proseguir este estudio relativo al caricter juridico de los
sistemas y de las instituciones que los integran,

5.4,1. Convenios Multilaterales,- Uno de los propositos que animan la celebracion de
acuerdos interregionales, es buscar ¢! Convenio o accidn comiin que permita una libre
circulacién de bienes y servicios y la blisqueda de instrumentos legales que favorezcan la
reciprocidad de trato para que los trabajadores migrantes sean amparados en sus condicio-
nes de vida y de trabajo.

En este estudio se consideran dos convenios multilaterales de seguridad social: el
celebrado entre los pafses del Istmo Centroamericano y Panami y el Convenio Andino de
Seguridad Social.

Siguiendo estas recomendaciones y en base a la necesidad de obtener una reciproci-
dad de wato entre los trabajadores de los pafses en proceso de integracion economico-50-
cial, en la III Reunién del Consejo de Trabajo y Prevision Social de la O.D,E.C.A., se
aprobd un Convenio Multilateral de Seguridad Social entre los Estados de Centroamérica
y Panami, 1967. Por medio de este instrumento se¢ garantiza a los trabajadores, a los
miembros de su familia- y a los sobrevivientes de cada parte contratante, Ia igualdad de
trato en materia de derechos y obligaciones ante la legislacion de seguridad social de toda
patte contratante y se establece, respecto a las personas protegidas por la legislacion de
seguridad social de una parte contratante, el derecho a percibir las prestaciones en servi-
cios, en especie y en dinero, que le correspondan, durante su residencia o estadia en el
territorio de otra parte contratante, asi como la conservacion de los derechos adquiridos o
en curso de adquisicién, mediante la continuidad entre las afiliaciones a los regimenes de
seguridad social de las partes contratantes. Este Convenio dispone gque no afectari a las
obligaciones derivadas de cualquier otro Convenio adoptado por la Conferencia Interna-
cional del Trabajo y ratificado por las partes contratantes.

El Convenio Multlateral que se analiza, dispone su aplicacidn en cuanto a las
siguientes prestaciones: enfermedad, maternidad, cuota de sepelio, prestacionies de invali
dez (distintas a las atribufdas por un régimen de accidentes de trabajo o de enfermedades
profesionales) y prestaciones en caso de accidentes de trabajo o dé_cnferr_n_edad profesio-
nal. : ’
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El Convenio dispone que se concederd alos trabajadores de toda otra parte contra-
tante igual trato que-a los nacionales, en todas las ramas de seguridad social respecto de
las cuales haya ratificado este Convenio,

Se determina que la legislacidn aplicable es la que se refiere alos traba_]a.dores enla
legislaciébn de la parte contratante en cuyo territorio trabajen, aun cuando residan en-el
tertitorio de otra parte contratante o aunque el patrono o el-domicilio de la Empresa que
los ocupe se encuentre en el territorio de otra.parte contratante. El Canvenio-establece
disposiciones especiales en cuanto alas Normas por las cuales se regiri la concesion de.las
diferentes prestaciones. -

" Sc crea en este Convenio una Comision Administrativa integrada por un represen-
tante de cada parte contratante y un representante del Secrctario Geéneral de la
O.D.E.C.A., encargada de dictar el Reglamento del presente Convenio; asi como de reah-
zar otros deberes taxativamente se sefialan,

En lo que se refiere al Grupo Andino, la I Reunidn de Ministros de Trabajo,
celebrada en Quito en 1973, considerando la necesidad de armomzar Tas lqglslacmncs v
sistemas de seguridad social para el otorgamiento de prestaciongs alos trabajadores mi-

_grantes, recomendo la creacibn de un Congreso Andino de Seguridad Social, integrado por
representantes de los miembros del Acuerdo de Cartagena de cuyos trabajos emano el
Convenio Andino de Seguridad Social para la concesion de deterrmnadas Pprestaciones y
conservacion de derechos de los Traba]adorcs mlgran:tes. ,

" El Convenio considera que: con cl Acuerdo de Ca.rtagena se ha iniciado la integra-
¢idn econdmica de seis paises, que estd estrechamente vinculada con la integracidn social,
cuya planificacibn no puede prescindir de la segunidad social. En tal sentido, acuerdan
que: “Un trabajador asegurado en una Institucidn de Seguridad Social de uno de los
pafses del Grupo Andino, que pasare a ser afiliade al régimen.de seguridad social de otro
de dichos pafses, tendr4 derecho a las prestaciones de asistencia médica y maternidad, si.
en lz Institucidn de procedencm adguirio derecho a ellas”, En. matena de riesgos del
trabajo, se concederin los servicios asistenciales y, de rchab]lltamon a los trabajadores
originarios, de cualesquiera de los paises del Pacto. El Convenio asumsno dispone sobre
los mecanismos de pago de los gastos que ocasionen los servicios otorgados.

En cuanto a la prestacidn de vejez, se determina asimismo, el reconecimiento de
derechos de todos los tiempos cotizados, en los diferentes regimenes de seguridad social
de los paises suscriptores del Convenio. En el Articulo 70. del Convenio, s¢.dndica: qué
éste no afecta la validez de los Convenios Intemacxonales -celebrados:entre los palses
51gnatarlos. -

Y finalmente, dentro de la accidn internacional de la region americana, en cuanto a
la reciprocidad de trato en materia de otorgamiento de beneficios y conservacion de
derechos de trabajadores migrantes, se cita el Convenio Multilateral de 12 Q,LS.S., 1958,
que determina que el derecho a los beneficios de seguridad social no puede perdcrse porel
hecho de la migracién y que las prestacmnes de enfermedad, maternidad, subsidios fami-
liares y cualqmer otra que no tenga caricter diferido, deben acordarse por las Institu-
ciones del pais en el que se trabaje.
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5.4.2 Convenios Bilaterales.-Los paises de la Regidbn Americana, han signado entre si
numerosos Canvenios Bilaterales, particularmente en jo que se refiere a la reciprocidad de
trato en €] otorgamiento de seguridad social a los trabajadores migrantes y a sus familia-
res, de las prestaciones que sus respéctivas leyes reconocen en cuanto a la atencién
médica en los riesgos. de enfermedad, maternidad y accidentes y enfermedades profesiona-
les.

La necesidad de concertar Convenios Bilaterales entre paises limftrofes para prote-
ger la mano dé obra migrante, ha motivado la celebracion de un Convenio entre Panami y
Colombia en 1969, y entre Panami y la Repiiblica Dominicana en 1972, asimismo,
Panamd ha firmado Convenios entre 1969 y 1972, con los cinco paises dei-Istmo Cen-
troamericano Yy, el Instituto Salvadorefio de Seguridad Social con el Instituto Guatemalte-
co de Seguridad Social en 1971, signaron también un Convenio Bilateral,

Los paises del Grupo Andino han celebrado varios Acuerdos Bilaterales como son los
que se refieren a: Bolivia-Argentina, cuyo Convenio trata sobre reparacion de accidentes
del trabajo a los obreros empleados en la zafra.

Colombia-Ecuador, 1962: dispone que los afiliados de ambas instituciones que
transitoriamente se encuentren en uno de estos paises, tendran derecho alas prestaciones
de enfermedad, matemidad y resgos del trabajo, sujetandose a las Normas que al respecto
rigen en el pafs en el que se conceden estas prestaciones.

El Convenio Bilateral suscrito entre Ia €aja Costarricense del Seguro Social y la Caja
del Seguro Social de Panama, 1970, dispone que: los trabajadores afiliados a cualquiera de
las dos institiciones y sus beneficiarios, que transitoriamente se encuentren en Costa
Rica o en Panami, tendrin derecho a las prestaciones de enfermedad comfn o de origen
profesional o accidentes del trabajo y a las prestaciones de maternidad, no concediéndose
en ninglin caso prestaciones en dinero.

Los convenios multilaterales y bilaterales que se han suscrito entre paises en el
Istmo Centroamericano y Panami y en los pafses que integran el Pacto Andino, son en su
mayoria referidos a las prestaciones a corto plazo y no comprenden salvo una excepcién
el otorgamiento de pmstacmnes diferidas; en otros paxses se observa que estos convenios

inciden sobre otras ireas de segundad social;

Asi, el Convenio de Argentina con Italia celebrado en base de reciprocidad para
todos los trabajadores de los Estados respectivos que se encontraren trabajando en el otro,
exceptia a los ciudadanos que permanecen en el territorio de cualquiera de los dos paises
por un tiempo menor a 12 meses, al personal navegantc de una empresa de transporte
dreo, a los miembros tripulantes de una nave y a los miembros de representaciones
diplomiticas y consulares de los Estados contratantes. Se otorgan las prestaciones deriva-
das de los mesgos de invalidez, vejez y muerte, accidentes del trabajo, enfermedades
profesionales y maternidad.

La legislacidn aplicable a este convenio es la respectiva a cargo del Instituto
Nacional de Previsidn Social de Argentina y en Ttalia ala que se refiere a los riesgos que se
cubren, incluyendo ademas el de enfermedad, control de tuberculosis y regimenes espe-
ciales para determinadas categorias,
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En 1966, Argentina y Portugal signaron el Convenio de Séguridad Socidl Yue en
base de reciprocidad otorga a los ciudadanos de ambos pafses en Portugal, las prestaciones
de invalidez, vejez, muerte, enfermedad y nesgos del trabajo, Al 1gual que en ¢l Convenio
signado con Italia, se exceptian de la proteccidn a algunas cauegorlas similares.

Se aplican las leglslacmncs respectivas de Argentina y en Portugal las relativas al
régimen general de previsién social com especial referericia a los de las empresas concesio-
narias de los servicios piiblicos de transportc

En base recfproca se 5ignd en 1960 el convenio de Seguridad Social entre Espafia y
Paraguay, para la concesion de los beneficios de enfermedad, maternidad, vejez e invali-
dez. Se sefiala que para Ia concesion de los beneficios de la atencién médica y maternidad,
se suprime todo periodo de espera siempre que el rabajador afiliado a una institucidon de
Seguridad Social en une de los pafses contratantes, en el que tuviese reconocido el
derecho a la prestacion, pasare a ser-afiliado en una institucién del otro pais contratante.

Brasil y Espafia cclebraron un convenio de seguridad social por el que se equi-
para a los trabajadores nacionales de ambos pafses, para los efectos de Ia obtencion plena
de los beneficios de la seguridad social, que otorgan las lcglslacmnes rcspectwas sin restric-
cion alguna, incluso para el pago de pensiones fuera del territorio nacional del pafs a cuyo
cargo corren. Este convenio estipula la asistencia médica sanitaria, el subsidio de incapaci-
dad laboral transitoria, las prestaciones de vejez, invalidez, muerte y natalidad por medio
de las leyes espafiolas y en Brasil a los derechos previsionales del sistemna general, con las
mismas prestaciones, mas Ja del tiempo de servicios. .

La Legislacion aplicable es en Espaiia la relativa al Instituto Nacional de Prevision,
al Mutalismo Laboral, y el Instituto Social de }a Marina, y enr Brasil cl Inshtute Nacmnal
de Previsibn Social, SR .

En 1966, Argentina y Espaha celebraron un convenio de reciprocidad-aplicable a Jos
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, sobrevi-
vencia, as{ como de riesgos del tabajo.. La legislacion, aplicable es la relativa a estas
prestaciones en los regimenes generales de Argentina y Espafia,

El convenic de seguridad social celebrado entre Argentina y Chile en 1972, se’aplica
con un sentido amplio a los wabajadores de ambos paises. Comprende prestaciones de
atencién médica en caso de enfermedad, maternidad, prestaciones de riesgos profesiona-
les, familiares, de VC_]CZ de invalidez y de muerte. En Chile se aplica Ja legislacion del
reglmen del semcxo del seguro social, del smtema de cmpleados parucularcs con sus
Argentma la leglslamon aplicada es la relatlva alos regimenes de Ju,bjlacmnes Y. pensmnes
y al régimen de asignaciones familiares.

Las prestaciones econdmicas se pagarin integramente, cualquicra que fuere el lugar
de residencia del beneficiario y los trabajadores argentinos y chilenos que hayan estado
sujetos sucesiva o alternativamente a la legislacién respectiva de los dos paises, tendran
derecho a la totalizacion de los per{odos computables de a,cuerdo con las Normas wgen-
tes. :
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En 1969 sc celebrd un acuerdo Espana—A.rgentma de intercambio técnico en materia
de salud, Este. ‘acuerdo prevé la concesidn de becas para estudios relacionados con los
temas que seleccionarin el Ministerio de Trabajo Espafiol y la Secretaria de Estado y
Salud Piblica de Argentina, También organizarin visitas de funcionarios en cada pais para
intercambiar conocimientos sobre planificacion y desarrollo de aquellas dreas.

Argentina y los Estados Unidos de América celebraron en 1972 un acuerdo sobre
reciprocidad de las prestaciones jubilatorias. Este acuerdo prevé con respecto a los benefi-
cios otorgados por vejez, sobrevivientes e invalidez, que se pagarin sin tener en cuenta el
lugar de residencia. .

En 1972 se celebrb el convenio de cooperacidn social hispano-uruguayo, por el cual
se acordd mantener el principio de igualdad y de reciprocidad en materia laboral, de
manera que los uruguayos que trabajen en Espafia y los espafioles que trabajen en el
Uruguay, gocen de los mismos derechos sociales y laborales que los nacionales respectivos.

Ese mismo afio se celebrd ¢l convenio hispano-uruguayo de seguridad social y
asistencia técnica como complementario de los convenios de 1959 v el de cooperacion
social firmado en 1965.

La Convencidn sobre Seguridad Social Argentina-Uruguaya celebrada en 1967, otor-
ga a los trabajadores de ambos paises que habiendo prestado servicios en el territorio del
otro, vuelvan a radicar en su pais de origen, ¢l pago de prestaciones en base reciproca y la
conservacién de derechos. Este pago frécuentemente se transfiere a través del convenio
Argentino-Uruguayo de Pagos.

6. LA FUNDAMENTACION JURIDICA DE LOS ESQUEMAS ACTUALES
DE FINANCIAMIENTO

6.1 Formas de Financiamiento.-La gestibn financiera de las instituciones de seguridad
social, comprende el ¢onjunto de operacioncs que tienen por objetivo fundamental, guar-
dar el equilibrio entre sus obligaciones y recursos presentes y los previsibles en el futuro.

Los -efectos multi-variados y complejos que producen las actividades que se
realizan en la consecucion de este objetive, no han sido suficientemente analizados ni
considerados en los precepros juridicos elaborados para normarlas,

“Antes de poder realizar una valorizacion significativa de las modificaciones, de los
efectos de estos sistemas, en la estructura econdmica y en los renglones relativos de la
actividad humana, hay que tener presente que aun cuando se analicen los aspectos econd-
micos,..” (*) relevantes de los fenémenos dentro de este campo, también involucran.
problemas fundamentales de politica, de organizacibn social, de motivacién psicoldgica y
de otras categorias (**)

Existen pruebas contundentes de la realizacidn de esfuerzos considerables en casi
todas las insttuciones de la regidn, para lograr una fundamentacibn més racional de las

(*) Silkin, Gerald. Anilisis dinimico: introduccion a 1a teorfa macroecondmica. F.C.E. México, D.F.,
1961, p. 47,

(")Medina; Echavarria José. ““Sociologia, teoria y técnica, F.C.E. México, D.F. 1963,
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operaciones financieras. - Sin embargo, el resuttado. que muestra la mayorfa de las
informaciones disponibles respecto al manejo de sus recursos, afin no refleja la situacibn
opnma posible de obtener de las operaciones realizadas, a medza.no y largo plazo, con un
criterio de equilibrio financiero, que se ha considerado factible de logra.r, sin sosl aya.r los
fines sociales sefialados en las legislaciones correspondlentes

La funcion financiera de las instituciones de seguridad social, definida en su legisla-
cion, se refiere fundamentalmente a las ireas de la contabilidad, del presupuesto y tesore-
ria o caja, que generalmente realizan actividades interrelacionadas e interdépendientes.
Sin embargo, en la prictica se puede inferir que en un gran niimero de las instituciones
observadas, estas actividades$ no se realizan con la coherencia necesaria que deberfa existir
entre las tres areas comprendidas en las leyes, y sus informaciones Iespectivas muestran
grandes divergencias que, hasta ahora, han sido dificiles de conciliar.

Esta situacién, que no ha sido prevista adecuadamente en la norma ni en su regla-
mentacion, presenta grandes problemas para la elaboracion y selecclon de datos ﬁnancxe—
ros, que reflejen situaciones pasadas y presentes y permitan realizar las proyecciones
financieras que retnan las caracteristicas de exactitud y confiabilidad que reclama una
eficiente organizacién financiera, Para tal efecto, se considera imprescindible la realiza-
cidn de mayores esfuerzos institucionales para lograr definir los ordenamientos que
pudiesen contribuir alai mtegracmn y armonizacion de actividades contables, presupuesta-
les y financieras y la generacidn de informaciones ﬁdedlgnas ¥ oportunas, en beneficio de
la mejor utilizacién de los recursos disponibles, por las instituciones de seguridad, social.

Sin pretender realizar un anilisis exhaustivo de las diversas formas de finan-
ciamiento de las instituciones de segundad social en Amenca Latina, segiin laleglslacmn
vigente, a continuacion se presentan algunos de los aspectos consignados en la misma,
que se consideran de mayor significacidon, Las observaciones gcneralcs en relacidon al
financiamiento de las instituciones de seguridad social en esta I'CglOIl se incluyen al final
de este capltulo ‘

En Argentina, a partir de 1970, se establecido un régimen gradual de unificacién de
las aportaciones y contribuciones, para ascender en el afio de 1973 al 5% de los salarios de
los trabajadores y e 15% como contribucion del patron; el aporte del emp]eador se
aumentd en un 2%en €l caso de que el trabajador realice tarcas calific ad_ ‘ como nesgosas
insalubres o que produzcan envejecimiento prematuro. _

El Régimen Jubilatorio Autonomo se financia con el aporte exclusivo de los afilia-
dos, equlvalente al 10% mensual de los montos asignados a cada una de Tas catorce
categorias establecidas.

Todos los regimenes de asignaciones familiares se financian mediante la contribu-
ci6n nica del empleador, equivalente al 10 0 12%de todoslos salarios hasta una remune-
racidén mixima convemda. La pmSta,clon de matetmdad estd a cargo de estos mlsmos

regimenes.

Los regimenes de enfermedad se financian con aportaciones del empleador y porla
contribucién de los interesados en las asociaciones mutualistas, y los regimenes de desem-
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pleo cuentan con las contribuciones del empleador, equivalente al 4% de las retribuciones
pagadas a sus trabajadores.
|
En las obras sociales la cotizacion esti a cargo de los empleadores y de los trabaja-
dores y equivale al 2 y al 1% de los salarios respectivos; el aporte del trabajador se eleva al
2% cuando tiene cargas de familia,

En Brasil, se sigue también este criterio: o sea, el régimen general de la prevision
social es cublerto por las cotizaciones de los asegurados, de las empresas y por la contribu-
cidn del Estado. La cotizacion del trabajador es del 8% del salario y 8% de los empresarios,
Los trabajadores independientes pagan una cotizacion fijada de acuerdo con el salario
base, sefialado por el Departamento Nacional de Prevision, sin contribucidn empresarial,
La aportaciOn estatal proviene de los impuestos denominados “cuotas de prevision”, asi
como por aportaciones de la loterfa y de las apuestas en los juegos,

Por su parte, €l régimen de accidentes en el trabajo, esta financiado exclusivamente
por las empresas, No contribuyen los asegurados y el gobierno, su costo es cubierto por
una cotizacién ascendente del 0,40 al 0,80% del importe total del salario de cotizacién, en
relacién a la naturaleza de la empresa y su grado de riesgo determina la magnitud de la
cotizacion adicional,

En el régimen de los empleados domésticos, se sefiala una contribucidon igual al
régimen general, consistenw en 8% del salano que paga el empleador y otro 8% del
empleado doméstico.

Las asignaciones familiares son administradas por el Instituto Nacional de Previsibn
Social, que a través de un fondo especial, establece las cotizaciones emprcsanales que son
del 4.3% de los salarios y el pago se hace en la base del 5% % del salario minimo regional,

En cuanto al régimen rural, el financiamiento del programa estd asegurado por las
cotizaciones de los wabajadores, del 4 al 6% del salarioc minimo regional; el monto dela
contribucibdn de las empresas equivale al de los trabajadores, mis el 2% del salario mfnimo
regional, para cubrir las prestaciones de accidentes del trabajo.

EL FUNRURAL(*) esth financiado por una cotizacion del 1§ sobre el valor comer-
cial de los productos agricolas, pagada por el productor y recogida directamente por él,
cuando procesa sus productos o bien, por su comprador o consignatario.

Los aportes y contribuciones del Régimen de Jubilaciones para trabajadores depen-
dientes de un patrbn, se financian por aportaciones de los afiliades, contribuciones a
cargo de los empleadores, intereses y recargos, tentas provenientes de inversidn, donacio-
nes, legados y otros ingresos.

En Costa Rica, la Ley Constitutiva de la Caja Costarricense del Seguro Social,
estipula que los ingresos del seguro social obligatorio se obtendran con el sistema de triple
contribucibn: las cuotas obligatorias de los asegurados, de los empleadores particulares,

(*) Fondo Rural,
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del Estado y de las otras entidades de Derecho Piiblico. Se utiliza el sistema de porcenta-
jes que varian para cada-programa- sobre los salarios imponibles.

LA . - Lo + . .
En relacion alos porcentajes de cotizacion, se establecen los siguientes criterios:

a) grupos organizados con cotizacion, colectiva, el 7%b) aseguramicnto mdlv:dual y
continuacién voluntaria, el 8%y c) reingreso al seguro voluntatio individual, ¢l 9% Para-el
programa de invalidez, vejez y muerte, la cuota es el 2.5% sobre los pnmeros 5,000 colo~
nes de salario mensual, y el 1%sobre el exceso de esa suma. :

En cuanto a la cotizaci6n de los patrones, para el programa de enfermedad-materni-
dad, las cuotas son: para el seguro de trabajadores asalariados, el 5% para el seguro del
servicio doméstico y otros servicios con remuneracién minima estimada en menos de 200
colones mensuales, el 7.5% Para el programa de invalidez, vejez y muerte, la cuota es el
2.5% sobre los primeros 5,000 colones de sueldo mensual, y el 1% sobre el exceso de esa
suma,

Para el programa de enfermedad-maternidad, las cuotas del Estado son: para el
seguro de trabajadores asalariados el 2%; para el seguro del servicio doméstico y otros
servicios con remuneracidén minima estimada en menos de 200 colones mensuales, el 2%
para trabajadores independientes del seguro voluntario, varia segiin se trate de: a)
grupos organizados con cotizacidn colectiva, el 3%; b) aseguramiento individual y conti-
nuaciéon voluntaria, el 2% y ¢) reingreso al segurc voluntario individual, el 1% Para el
programa de ‘invalidez, vejez y muerte, [a cuota del Estado es el 2,5% sobre los primeros
5,000 colones de sueldo mensual, y del 1%sobre el exceso de esa suma. -

De los paises estudiados, Cuba constituye un caso particular debido a que el Estado
asume la mixima responsabllldad en el financiamiento de la seguridad social. La forma de
cotizacibén es de cardcter bipartita, contribuyendo el Estado como tal y como empleador.
El empleador, ya sea el Estado o algiin particular, contribuye con un 10%de la ndmina, en
el caso de maternidad, enfermedad y accidentes comunes o profesionales, invalidez, vejez
y muerte. En términos generales el asegurado no contribuye al financiamiento de la
seguridad social, con excepcion del trabajador independiente que contribuyé con un 10%
Para las contingencias de invalidez, vejez y muerte el Estado compensa el déficit y
también contribuye como empleddor; para accidentes del trabajo (nicamente aporta
como empleador, ‘

La direccién y gobiermno de la seguridad social estin a cargo del Ministerio del
Trabajo, al que compete en relacién con esta matetia preparar coordinadamernte con el
Organe de planificacidén econdbmica del Estado, los anteproyectos de presupuestas y super-
visar la ejecucidn total de los mismos. .

Las asignaciones de los recursos s¢ producen centralizadamtente por el Plan Finan-
-ciero Nacional y los fondos se toman del producto 8ocial global. »

En El Salvador, los principales recursos del Instituto Salvadorefio del Seguro Social
estén constituidos por aportes tripartitas de los asegurados, los patronos y el -Estado, en
porcentaje sobre los salarios imponibles, en las siguientes proporciones: a) seguro de
invalidez, vejez ¥ muerte: 50%los patronos, 25%los asegurados y 25 %el Estado; b) seguro
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de enfermedad, 'maternidad y riesgos profesionales: 62.5% los patronos, 25% los asegura-
dos y 12.5% el Estado. Al incorporarse los trabajadores del Estado, excluidos actual-
mente, éste contribuird en su doble calidad de patrono y Estado.

La cotizacion de los asegurados para €l seguro de enfermedad-maternidad y
riesgos profesionales, es del 2,5% de los salarios imponibles y para el seguro de invalidez,
vejez y muerte, ¢l 1% Ademis, los asegurados cotizan el 2% sobre los-subsidios que
reciban por enfermedad, maternidad y accidentes, el cual se acredita al seguro de pensio-
nes, y los pensionados por invalidez, vejez y riesgos profesionales contribuyen con el 5%
de sus pensiones, excluidos los incrementos por dependientes, para tener derecho a las
prestaciones asistenciales por enfermedad y maternidad y a la ayuda de sepelio. Los
asegurados en continuacidon voluntaria pagan el total de las cuotas obrero-patronales.

Por lo que. respecta a la cotizacion de los patronos paralosseguros de enfer-
medad-maternidad y riesgos profesionales, cotizan el 6.25% de los salarios imponibles y
para invalidez, vejez y muerte, el 2%.

Para enfermedad-maternidad y riesgos profesionales, el Estado debe cotizar 1.25%
de los salarios imponibles y para invalidez, vejez y muerte, el 1%

En Guatemala, los principales recursos del Instituto Guatemalteco de los Seguros
Sociales estdn constituidos por las cotizaciones de patronos, trabajadores y el Estado. Los
asegurados deben cotizar, sobre los salarios imponibles, €l 1% para €l programa de acci-
dentes comunes y accidentes de trabajo; el 2% para el programa de enfermedad-materni-
dad; y el 1.5 % para cl programa de invalidez, vejez y muerte.

Los patronos deben cotizar, sobre los salarios imponibles, el 3% en el programa de
accidentes comunes y accidentes de trabajo; €l 4% para el programa de enfermedad-ma
ternidad; y €l 3% en el programa de invalidez, vejez y muerte.

Fl Estado debe cotizar el 1.5% sobre los salarios imponibles en el programa de
accidentes comunes y accidentes de trabajo y con el 25% del total de los pagos efectivos
por concepto de prestaciones en el programa de invalidez, vejez y muerte, La con-
tribucién que el Estado debe pagar como tal y como patrono en el programa de enfer-
medad-maternidad, se fija conjuntamente en la proporcion que se establezca en el Presu-
puesto General de la Nacion.

Como en casi todos los paises, en Haiti la forma de financiamiento de la seguridad
social en general es tripartita, El porcentaje de las cotizaciones var{a segn contingencias
cubiertas: Para invalidez, vejez y muerte las aportaciones del asegurado fluctian del 2 al
6% segtin el monto de los ingresos. El empleador cotiza con el mismo porcentaje que el
asegurado v el Estado cubre los déficits eventuales. En el caso del seguro de enfermedad y
maternidad el asegurado contribuye con el 1 6 2% de los ingresos. El Estado no aporta
en estas contingencias.

En relacion con el seguro de accidentes del trabajo su financiamiento-esti a cargo

exclusivamente del empleador; el Estado Gnicamente contribuye en su funcion de patro-
no.
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En Honduras los rccursos dcl Insututo, Hondureno d@ Segu:ridad Somal estin  *
constituidos por las cotizaciones de patronos trabajadores y el Estado. Las cotizaciones
son calculadas a base de porcentaje sobre los sueldos o salarios. Las instituciones autd-
nomas y semiauténomas absorben.la contribucion esratal reapecto de sus traba]a:dores
Los municipios solo cotizan Como patronos. . S s B T SRS

Los asegurados cotizan el 2.5% sobre los salarios imponibles, en las ramas de enfer-
medad, accidentes comunes, maternidad, accidentes de trabajo y enfermedad profe-
sionales y el 1%en las ramas de invalidez, vejez y muerte..Los pensionados eotizan el 2.5%
en relacion al monto de la pensibn, en las ramas 'de epfermedad y accidentes: L.ds asegu=
rados del régimen voluntario deben pagar el total de las vcotlz,acwnes obrem.—patronales.

N e : : 5, §

Los patronos cotizan ¢l S sabre los salarios nnpombles en las ramas de enfermc—
dad, accidentes comunes, maternidad, accidentes de trabajo y enfermedades profesionales
y €l.2%en las ramas de invalidez, vejez y.. muerte..Con el:mismo porcentaje eontribuyen el
Estado y las.instituciones autbnomas y semiautbnomas; como patronos. El Estade cotiza
el 2.5% de los salarios imponibles para las ramas de enfermedad;:accidentes.-comunes,
maternidad, accidentes. de trabajo y enfermedades profesionales y el 1% en las ramas de
invalidez, vejez y muerte. El Instituto Hondurefio de Seguridad Social no'recibe-el pro-

ducto de unpucstos ni de tasas especmlcs.

En México los pnnc1pales recursos del Instituto Mexicano dci Seguro Soc1al tam—
bién estdn constituidos por las cotizacioiies de'los ascgurados de los patronos 4 del.
Estado. Sin émbargo, el régimen de contribucion es blpartlta para las sociédades coope-
rativas de produccion, tas administraciones’ obrefas o mlxta.s las soc1eda(fes locales y ] Tas
uniones de crédite, en que los aportes corrésporiden a éstas'y 4l Estado, Estin a cafgo
exclusivo de los empleadorcs la cuota 1ntegra para los trabajadores que perciben salario
minimo, la contnbucmn para el programa de acmdenues de traba]o y enfermed ades profe-
s1onales y las prlmas para el fmancmmento dc las prestamones de guardcrla mfantll

El'sistema de conmbucmn utilizado, consiste en una combmacmn de nueve clases o
grupos de salarios, con cuotas fijas para €l patrono y pard o traba]acdor segiin ‘el 'salario
diario promedio para cada clase, y de porcenta_]es que se aphcan a los salanos diarios
nayores. de 280 pesos.

En cuanto a las’ cotizaciones de lo§ asegurados, &ios cubren _
para’cada una de las clases o grupos de salarios que, combmadas con Iasborrespondlennes
a los programas de enfeérmedad y maternidad, representan aprox;madamennc el 3.75% dél
salario semanal, Los trabajadores “con’ salatios” diarios’ superlores 4 280 pesos, hasta iin
limite maximo general equivalente a diez, veces el salario minimo general que n_]a en el
Distrito Federal, cohtribuyen con ‘¢l 2. 250% del “salario 'séiiaital pard el programa de
enfetmedad y ‘maternidad ¥ con el 1.50% pari los’ programas de idvilidez, ve]e‘z cesanua
én- edad avanzada'y muerte, Los traba]adbres con salarios “diarios Supériores “al Ifmite
rifxifmo, pagin el porcentaje correspondiente a ese tope. En caso de connnuacmﬁvolun-
taria, €l asegurado debe pagar el total de las cuotas obrero-patronales, et

Los miembros de 1as sociedades “locales “de “crédito cjidal y ' de Eré"dito*‘agricola

contribuyen ¢on e 4.5% del ingreso ‘promedio didtio para el programa de enfermedades
comunes y madternidad -y conel“3% para los 'de ifvalidez ‘vejez y maerte: Para‘tos progiat
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mas de accidentes de trabajo y enfermedades profesionales, la cuota varia seghin el tipo de
explotacidn: es del 0.675% en las explotaciones agricolas, del 1.8% en las explotaciones
ganaderas y del 3.375 % ¢n las explotaciones forestales, .

Las cuotas de los trabajadores en industrias familiares, de los trabajadores indepen-
dientes y de los ejidatarios, comuneros, colonos y pequefios propietarios, son fijadas en le
respectivo decreto de incorporacion. Igual regla rige para la incorporacion voluntaria al
seguro social. '

La cuota de los trabajadores domésticos incorporados voluntariamente, es del 1,59%
para enfermedad y maternidad y del 1.5% para invalidez, vejez, cesantia en edad avanzada
y muerte, para un total de 3.09% La cuota de los inscritos en el grupo en que quede
ubicado el salario minimo general de la zona respectiva, queda integramente a cargo del
patrono.

Por lo que respecta a la cotizacion de los' patronos, éstos pagan una cuota semanal
fija para cada una de las clases o grupos de salarios, que combinadas las correspondientes a
los programas de enfermedad y maternidad, por una parte y los de invalidez, vejez,
cesantia en edad avanzada y muerte por otra, representa aproximadamente el 9.6% del
salario semanal,

En relacidn con los trabajadores con salarios superiores a 280 pesos diarios,
hasta un limite maximo equivalente adiez veces el salariominimo general que rija en el
Distrito Federal, contribuyen con una cuota equivalente al 5.625% del salario semanal
para el programa de enfermedad y maternidad, y al 3.75 % para los programas de invali-
dez, vejez, cesantia en edad avanzada y muerte. Los trabajadores con salarios diarios
superiores al 1imite maximo, pagan el porcentaje correspondiente a ese tope.

Las cuotas que deben pagar los patronos para el programa de accidentes de trabajo
y enfermedades profesionales, se determinan en relacion con la cuantia de la cuota
obrero-patronal que la empresa entera, por el respectivo periodo, en el ramo de invalidez,
vejez, cesantia en edad avanzada y muerte y varian seghn el grado de peligrosidad en que
sea clasificada 12 empresa, entre un 0.225 y un 5.625% de los salarios.

Las cuotas de los productores de azficar y de los productores de cafia se fijan en
centavos por kilogramo de azficar producido, de tal manera que su rnonto equivale a los
siguientes porcentajes de las primas: 100% por accidentes de trabajo y enfermedades
profesionales comunes y maternidad, a cargo de los productores de azlicar y 25%a cargo
de los productores de caiia, este iltimo porcentaje también es aplicable para los progra-
mas de invalidez, vejez, cesantia en edad avanzada y muerte.

-~
-

Los patronos rurales pagan 60 centavos por jornada-trabajador, para cubrir el costo
de la asistencia médica, farmacéutica y hospitalaria, en los casos de enfermedades genera-
les de los trabajadores estacionales del campo, asi como los beneficios en dinero a que
éstos tienen derecho en los casos de accidentes de trabajo, tétanos y picaduras de animales
ponzonosos.

Las sociedades cooperativas de produccidn, las administraciones obreras o mixtas,

las sociedades locales, grupos solidarios o uniones de crédito, cubren el 50% de las primas
totales correspondientes, a razén de 720.73 pesos anuales por cada asegurado,
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Los patronos de los trabajadores domésticos incorporados volintariamente, pagan
€l 0.158% por riesgos de trabajo, el 3.984% por enfermedad y maternidad, el 3.750% por
invalidez, vejez, cesantia en edad avanzada y muerte y el 1% por guﬂrderla para hl_]OS de
las aseguradas, para un total de 8.892%

A los patronos corresponde pagar integramente la prima para el financiamiento de
las prestaciones de guarderia infantil, incluidos aquéllos que no tengan trabajadoras a'su
servicio. El monto de la prima es del 1% del total de los salarios. diarios pagados ¢n
efectivo a todos los trabajadores, con un limite superior a diez veces el salario minimo
general vigente en el Distrito Federal y se paga por bimestres vencidos.

En relacion ala cotizacion del Estado, salve los.casos especiales previstos.en leyes o
decretos, el aporte del mismo para los programas de enfermedad comfin, maternidad,
.invalidez, vejez, cesant{a en edad avanzada y muerte, es igual al 20% del total de las cuotas
patronales, : : ‘

El Estado debe contribuir con el 25% de las primas de aseguramiento de los produc~
tores de cafa y sus traba}adores estaclona]es, para los programas de enfermedad comiin,
maternidad, invalidez, vejez, cesantia en edad avanzada y muerte.

La contribucion del Estado para cubrir el costo de la asistencia médica, farma-
céutica y hosp:talana de los trabajadores estacionales del campo, asf.como los beneficios
en dinero a que éstos tienen derecho en casos de accidentes de traba]o tétanos y picadu-
ras de animales ponzofiosos, es igual al total de las cuotas que corr,esponde pagar a los
patronos rurales, .

El Estado debe contribuir con el 50% de las primas totales en los casos de asegura-
miento de las sociedades cooperativas de produccién, de administraciones obreras o mix-
tas y de sociedades locales, grupos solidarios .o uniones de crédiro, a razon de 720.72
pesos anuales, por cada asegurade,

" Los decretos respecﬂvos fqan en cada caso, la contnbucmn del Estado .en relacion
con el aseguramiento de los trabajadores en industrias familiares, de los traba]zudores
independientes y de epdatanos, comuneros, colonos y pequeiios propletmqs

En Nlcaragua, la contribucién tripartita de patronos, traba_]adores ¥ Estado, forma
los recursos principales del Instituto Nicaraguerise de Seguridad Social. El sistema de
contribucién utilizado, es €l de porcentaje calculado sobre el promedio semanal de 14
clases o categorias de salarios,

* La cotizacidbn de los asegurados para la cobertura de los riesgos de enfermedad,
maternidad, invalidez, vejez y muerte del régimen obligatorio, se aplica enun 3% sobre’los
promedios semanales de la respectiva. categoria de salarios, Para los riesgos de invalidez,
vejez y muerte, extendidos a todo el pafs para empleados publlCOS bancanos y de entida-
‘des autébnomas, el 1% Los pensionados por 1nva11dez o vejez, contribuyen con el 4.5% del
monto de las pensiones, para el financiamiento del programa de enfermedad-matermdad

' Los asegurados facultauvos en continuacidn voluntaria, paga.n la contnbucmn
patronal y la del asegurado del régimen obligatorio, utilizando para el cémputo e salario
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prome dio-gge comesponda a sus Gltimas 12 semanas cotizadas, sitt-que la cuota pueda ser

.inferior a la fijads para-la 3a. categona de salarios. O sea, que para Jas contingencias de
enferme dad, matefnidad, invalidez, vejez y muerte, la contribucion.total es del 9%y pa.ra
los riesgos de invalidez, vejez y muerte finicamente el 4%

Para los Hesgos .de enfermedad, maternidad, invalidez, vejez y muerte del régimen
obligatoria, por lo que se refiere 2 los patronos, la‘cuota es del 6% del promedio scmanal
de la respectiva clase o categoria de salarios, Para el programa de nesgos profesmnales el
1.5% adicional.. :

En el Municipio de Prinzapolka, la cuota es del 9% para los riesgos de enfermedad,
maternidad, invalidez, vejez y muerte, més el 1.5% para cubrir los riesgosrprofesion' ales,

Para los nesgos de invalidez, vejez y muerte, extendldos atodo el paispara emple ar
dos pitblicos, bancarios y de las entidades autonomas, la cotizacion es del 2% ’

“La cotizacidn del Estado para los riesgos de enfermedad, matermdad invalidez,
vejez’ v muerte del regunen obligaterio, es del 3% del promedlo semanal de la respectiva
categoria de salarios, En ¢l Municipio de Prinzapolka es el 4.5%

“Para los riesgos de invalidez, vejez y muerte, extendidos a todo el pals para emplea-
dos publxcos banéarios y delas enndaidcs autoncmas, el1%.

Para las contingencias de enfermedad y inaternidad de los pensionados por 1I1Vahdez
y vejez, el 1,5% del monto de las pensiones,

La cuota dcl Estado para el seguro"voIﬁnfhiio es la misma que para el régimen
obligatorio, pero si el asegurado estd protegido‘inicamente por los r1esgos de invalidez,
vejez y muerte, la contribucion del Estado ‘es solo del 1.5%

En Panamai, los principales recursos de la Caja de Seguro Soc1al estin constituidos
‘por las couzamones de los asegura.dos patronos y cl Estado

La cotizacion de Ios ase'gurados para los programas dc enfermedad, maternidad,
invalidez, vejez y muerte es de caricter obllgatorlo y los pensionados por invalidez, ve]ez

'y resgos profesionales cotizan el 5% de las pensiones para financiar el costo de la atgncion
‘médica,

Los patronos cotizan el 7% de los salarios para el seguro obligatorio de enfermedad,
maternidad, invalidez, vejez y muerte 0, el 8%enlos Dmmtos de Barls, Chinguinola Boca\
del Toro'y Chiriqui Grande

El seguro de’ n&sgos profesnonales se fmancm mediante cotizaciones, a cargo exclu-
sivo de los patronos, las cuales estan fijadas seghn la actividad de la empresa, en una tarifa
de riesgos que varfz el 0.56 al 5.67%.

El Estado, por su parte, debe contribuir con el 0,8% de los salarios imponibles de los
asegurados obligatorios y de los ingresos de los asegurados voluntarios.
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En Repablica Dominicana el sistema de financiamiento del Institute Dominicano de
Seguros Sociales es de caricter tripartta, escilando el-porcentaje de.la contribucién segun
contingencias cubiertas, En ¢l caso del seguro de enfermedad, maternidad, invalidez, vejez
y muerte, corrgsponde al empleador €l 7% delos:salarios ek Z.S%alos trabajadores y una
cantidad igual .al Estado, Por lo que respecta ‘al Seguro  de aceiderites del “trabafb, es
financiado mediante aportaciones exclusivas del patibn;.que vatian segun 1a actividad de
que se trate. Las aportaciones fluetlian det 0.20%-al-20,0%:de: Los salamas y la tasa '
promedio equivale aproximadamente al 2,5 dde los nrnsmos ST Co :

En Uruguay, las Cajas de Jubilaciones y Pensidnes-dis-‘p‘onén de patrimonio propio,
basado en un financiamiento -cuya fuente principal proviene.de la aportacién de trabaja-
dores y patrones, que oscila entre el 12%y 20%€el 9%y 21%y el 16%y e 18%, com-

pletindose los fondos con algunos 1mpuestos recaudados medlante t:mbres : ‘

Las Cajas de Asignaciories Familiares comprenden una aportacibn patfonal del 8 5%
al 11%, siendo el aporte de los trabajadores el 0.5%y el aporte del Estado ptoviene de
ciertos 1mpuestos.

.....

la aportacwn patronal que varfa del 5% al 8%y 1la de traba]adorcs deI 3% % al 4% ¢ segun los
regimenes. :

E! Fondo de Seguro de Désempleo 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 aportamon snmﬂar por parte deL ob,rere % el impnesto del 5 9’sobrg ventas de billetes.
de loteria y. determinados porcenta_]es prov,em,entes del consumo y produgcion de bebidas.
alcohdlicas y cigarrillos,

.Los regimenes mrales y doméstices tignen un finaneiamiento especial: La aporta-
cion anual del empresario rural, esth en relaciébn con la productividad-y el-nfmero de
hectireas cultivadas, de acuerdo con las tasas que f1_|a el E]ecutlvo cada aino, conmdcrando

. las.variaciones del salario minimo rural, &7 . 0 -

La aportamon del trabajador rural, cuajqurera que sea sa callﬁﬁacron e mgreso, uene
un moxnto que s¢ fija anualmente en.sumas mensmies @ diarias..-. e aE .

En cua.nto al reglmen domestlco, las cotlzamones pravlencn ‘dﬁl patron en un
5% del salario mensual y una cantidad igual por parte del trabajador, mas un im-
puesto del 1% al 6% del alquiler a cargo del arrendatario, conresponsabilidad solidaria
del pﬁopleta,no que debe abonarle.cuando ei 1nmueble no esté arrendasdo. ook
En Paraguay, se establece que el Conse]o Supcnor fljara Ios Montes quey zu:alos_
efectos de determinar las cotizaciones se aplicarin atlos salarios én especie: oen regal;ms
como también a las remuneraciones en dinero de aquéllas labores a destajo-o-de:oira
indole, en las que sea conveniente establecer estas canndades a causa de dlﬁcultades
propias del txpo de ocupa.mom IR o . S
B : : ) : i

En el reglmcn gencral el InStll'thO cuenta con. los FECUrsos. provemenncs de la cuota
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mensual-de los trabajadores, que es del 6% de su salario: la cuota mensual patronal, es de
12% calculade sebre los salarios de sus trabajadores,

Esta cuota de los empleadores serd adicionada con 2.5 % calculada sobre el salario de
sus trabajadores, de cuyo porcentaje adicional, se destinar el 1.5% al Ministerio de Salud
Pablica 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 aportacidn mensual de los maestros catedraticos de la ensefianza
primaria media , profesional y de los catedriticos universitarios de las instituciones pibli-
cas y privadas, es del 5% de sus remuneraciones y la cuota mensual. del empleador del
servicio doméstico es de 75 guaraniesy de 150 de su empleador.

La cuota mensual del empleador de instituciones privadas de-ensefianza, es del 2.5%
de las remuneraciones sobre las cuales cotizan sus empleados: la contribucidn mensual del
trabajador independiente, es del 8% calculado sobre. Ja base.de 235 dias de salario minimo
legal establecido.

Entre otras fuentes de ingreso se encuentran las de rentas, recargos y multas
aplicadas de conformidad con las disposiciones legales, 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 caricter de agente de retencién, Los legados y donaciones que se hicieren al
Instituto, y cualquier otro tipo de ingreso que éste obtenga,

1.os gastos necesarios para cubrir e] costo de los riesgos de enfermedad no profe-
sional y los subsidios correspondientes, estan financiados con'el 9% del monto total de los
salarios sobre los cuales se fijan las cuotas provenientes de los trabajadores, de los patro-
nos y del Estado.

En otros pafses latinoamericanos la cuantia total de financiamiento varia también
en relacidn a contingencias cubiertas.

Un régimen integral que cubre las ramas de enfermedad-maternidad, pensiones,
riesgo profesional, asignaciories familiares y desempleo, implica una suma global elevada,
por ejemplo, en Chile, ¢l Servicio del Seguro Social ‘reéquiere un gravamen del salario
cercano a un 50%y el Seguro del Empleado rebasa esta tasa, Asimismo, hay que tener en
cuenta que tan sblolas asignaciones familiares que se atribuyen en esos regimenes, impor-
tan un costo aproximadamente igual ala mitad del total requerido por el sistema,

En Bolivia, el Codigo de Seguridad Social establece un gravamen elevado: ¢l 45.5%
del salario cotizable, de cuya suma el 12%es el régimen de asignaciones familiares, La Ley
de Racionalizacidn de Seguridad Social tiende a rebajar 1a contribucion global del sistema,
regularizando el salario base de cotizacibén segln posibilidades de partes afectadas y recur-
sos nacionales. :

En los regimenes generales que no cubren las asignaciones familiares y el desempleo,

la cuantia del salario gravado es por lo general del 14%,Costa Rica, El Salvador, Guate-
mala, Honduras 6 el 18%en Colombia,
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Enlo referente ala rama de enfermedad-matemidad, el costo de la atencién médica,
implica una alta tasa partlcularmcntc cuando la prestacién de la salud se extiende al
nicleo familiar, En diversos paises, la. tasa de contribucién a la rama de enfermedad
maternidad supone gravimenes considerables. Por ejemplo, en Colombia un 10% del sala-
tio base, y en el Perl1 el 9%, mis la aportacién del Estado.

Por lo que respecta a la rama de penstones, una de las caracteristicas es establecer
un tipo. de financiamiento en base a primas escalonadas, que tiende 4 disminuir el régimen
de capitalizacion propio de las prestaciones a largo plazo, con-el fin de no gravar dema-
siado el capital de la empresa y pueda ser asi un freno zsu expansién.

Esta forma de financiamiento implica que las cotizaciones ascendientes que aumen-
tan perfodicamente en relacion a su cuant{a inicial, bdja o alta, cuando se aproxima el
periodo de atribucion de la pension, y en plazos limitados o prolongados. En Belivia se:
acuerda una cotizacidn propia de las prestaciones a largo plazo-del riesgo profesional, en
primas escal onadas en periodosde 3 a 5 afios, y en Colombia en plazos quinquenalés hasta
25 anos que determinan pOI‘CIezntos de gravamen segin salario del 6, 9, 12 15, 18y 22%

El financiamiento del rlcsgo profesional es complc]o gcncralmente se realiza por
tasa Ginica o tasa variable. En cuanto ala prima Ginica su ¢osto es usualmiente bajo, aunque
ésta puede scr elevada cuando en’la empresa se producen altos fndices de” accxdcnnes

La tasa diferencial conlleva a determinar un financiamiento objetivo, c'on’el‘ fin de
fomentar la prevencidon por parte de la empresa en cuanto a la adopcion de medidas de
higiene y- seguridad en el trabajo. Gon este propdsito;las cotizaciones se cuantifican segn
indices de frecuencia y gravedad. En Panama, se determinan'5 clases de riesgos-(ordinario,
bajo, medio, alte y miximo), subdivididos cada uno-de ‘cllos’ en -tres grados (minimo,
promedio y maximo), lo que dalugar a una prima que oscila del 0. 56{, al 5. 76" del salario
y motiva 113 casos de clasificacion de f:mprcsas.

Otros palscs como Venezuela, han procedldo en forma mis limitada estableciendo
tres clases de riesgos (minimo, medio y miximo) en gravamen del salario del 7, 8 v 9% .

Existen sistemas que consideran igualmente al accidente y enfermedad comiin, sean
o no propios del ejercicio del trabajo.

En cuanto a las asignaciones famitiares cuando comprenden medios de compensar
las cargas del hogar: con prestaciones por matrimonio, sustento, educacibn, recreo y salud
de los hijos, implican el mayor financiamiento de todas las ramas de la scgurldad soc1aI
llegando a-ascénder por ejemplo, en Chile al 2466161 salario,

El seguro de desempleo tiene un financiamiento similar al de las contingencias 2
corto plazo cuando comprende varias prestamones Eni Chile donde el : ssguro de cesantla
es mis bien limitado, su financiamiento grava al silatio base en un 2% al que habt{a que
afiadirse el costo de los servicios de cdocacmn obrera que se e]e-rcen ‘por conducto dcl'
Ministro del Trabajo ‘

En principio, €l sistema tributario del seguro socml propio dcl sector prlvado se
realiza conforme a una coniribucidn tnpa.rnta con cargos del 2.5% al traba]ador, 2:5%al
Estadoy 50% ala empresa.
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Sin' embargo, existen algunas variantes tendientes a gravar.mis la contribucion
empresanal -a disminuir la cotizacidén laboral y a determinar formas especiales de la
aporta,(non de Estado. Por ejemplo, las contribuciones de los trabajadores que perciben
salarios minimos y las de los aprendices, estan frecucntemente a:.cargo del pamdn,

Igualmente, el financiamiento de algunas contingencias es soportado exclusivamente
por la empresa o ésta contribuye con una cuantia mayor. Enlos riesgos del trabajo lo mis
frecuente es que la prima esté a cargo de la empresa, con la-obligacién de. mdemmzar asu
trabajador cuande haya sufrido un infortunio laboral. e

Respecto a las asignaciones familiares, dado el caricter del sala.no familiar que sus
prestaciones Jmphc:m estan cargadas frecuentemente a fa empresa o la contribucién del
trabajador es minima, En Chile hay regimenes en los que el patron aporta el 22%y el
trabajador el 2%; pero en ciertas Cajas-de Compensacidn -y Regimenes Complementarios;
se elimina la aportacif)n laboral. En el seguro .de desempleo;.también es frecuente que el
financiamiento. esté a cargo de la empresa, ya que se trata de un riesgo inherente ala
produccion, En Chile, la cotizacidn por cesantia es el 2% del salario con cargo al patrdn, si
bien hay casos en Aménca Latina donde existe aportaaon del trabaja,dor o del Esta,do

La funcion redistributiva de ingresos del seguro socxal se manifiesta en la contri-
bucion mas alta que debe aportar la empresa en Chile, el patrono cotiza con un 37.75%
del salario base y el trabajador con un 7.75 %siendo Ia aportacion del Estado del 5% de
las pensiones; en Venezuela el empleador contribuye con el $%y el trabajador conel 4%

En Veneczuela existe un procedimiento no muy usual que consiste en:que el Estado,
porporcione parte de los gastos de administracion del seguro social en-suma nc menor del
1.5%de ios salarios cotizados, subvencibn que se.incluye en ¢l presupuesto nacional.

En las Gltimas reformas de los regimenes del seguro social, se orienta la aportacibn
del Estado hacia el financiamiento de los trabajadores que carecen de patrono O son
sectores laborales economicamente débiles, comio los campesmos

En Ecuador, el Estado destina especlfn:amente ala plamflcacmn del seguro social
del campesino un aporte anual de cierta cantidad en dinero,

El Reglamento del Seguro de Invalidez, Vejez y Muerte de Costa Rica, dispone que
“El aporte del Estado en su calidad de tal, se destinari prefercntementc a reforzar el
financiamiento del costo que impliquen las pensiones y beneficios que. se acuerden en
favor del grupo de trabajadores del campo y otros grupos de caracteristicas particulares
que lleguen a cubrir por este Seguro, los que se regirin por reglamento espec1 ial”

La seguridad social del sector pablico, presenta un esquema de fmancxannento
especial, puesto que el Estado asume la condicién de empleador por lo que la.cotizaciop
es bipartita: por partes iguales o con una mayor aportacidn estatal. En ta Caja de Emplea-
dos Piiblicos de Chile y en el régimen de segurldad social del sector piiblico en Colombia,
el aporte del empleado y del empleador es mas o menos en partes iguales.

El financiamiento de los trabajadores independientes, tanto urbanos como rurales,
presenta la dificultad de que no tienen patron, porlo cual con ¢l objeto de hacer vizbleé su
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aseguramiénto se ticnen en cuenta variadas formas de solidaridad ¢ ¢qoperacidn de grupos
unidos por su accion profesional y civil, productiva y crediticia; o por su afiliacidn a
sindicatos, mutuaiidades, cooperativas, sociedades’ de crédito-agricola, al ‘seguro -agrope-
cuario, ligas campesinas, organizaciones comunales, ¢olegios o academias de ‘profesiones
liberales, - etc., que permitan la funcidn patronal de COt’lZZ-l.ClOIl rccaudac:on de aportes

afiliacion y vigencia de derechos. : . “ '

En este contexto, ¢l Seguro Social de Panami dispone que: “Las Asociaciones -
Profesionales, las Asociaciones Civiles y los Gremios en general, con personeria juridica se
consideran como patronos paralos efectos de la Ley Otganica de la Caja dé Séguro Social,
cuando los trabajadores independientes afiliados a'éstos sé incorporental régimen obliga:
torio del seguro social.

Las cooperativas de produccidn, consumo 'y crédito, se considéran; a partir de ta

vigencia de este Decreto-Ley como patronos o empleadores y estin obligados a cotizar en

las condiciones que establezca el reglamento respectivo que al efecto dlctara la Junta
Directiva de la Caja de Seguro Social”, : :

En varios paises, las cooperativas industriales, mineras, agricolas o de pescadores,
son consideradas sujetos obligatorios de: aseguramiento y se les: atribuye una funcidon
patronal que implica un financiamiento blpmrnto a'edrgo de-la propia cooperauva y de sus+
trabajadores. - - -

El Decreto que reorganiza el Instinito Colombidno de ‘Seguros- Sociales, dispone:
que: “Las cooperativas u otro-tipo de asociaciongs de trabajadores independientes, tegal--
mente constitu{das, podrin asumir la obligacion del pago de;las cotizaciones patronales de
sus afﬂm.dos, en cuyo caso éstos se cons1deran} para todps los efectos. dc los seguros

En lo que respecta a formas de financmrmento que no grava.u al salano sino a laf
produccion, se observa que en Bolivia existen contribuciones de lmpuestos directos o
indirectos a la Cooperamon Minera, y en el Peru hay casos en los .que para el beneficxo
social del pescador se tiene en cuenta‘el volumen de 12 pesca.

En El Salvador se ha propuesto que el costo. del seguro social rural debe financiarse
por medio de una.contribucion sobre el valor de la propiedad agnco[a pagadc:ra una o dos
veces al afio y recaudada por el Ministeric de Hacxen&a, €n un monto que podna ser del

70% del total del aseguranuento y aporte del 10»6de los traba]adores y 20, ) del Estado.

6.2 Operaciones corrientes e inversion de las reservas, *Las leyes del seguro Social examina-
das, determinan la politica de 1 inversion de los capita,les de espera y prewsmn de las institu-
ciones, seglin propositos de rendimiento CCOnOmICO y utilidad socxal '

En Costa Rica las reservas de la Caja Costarricense de Segundad Soci’ﬁf‘ﬁ‘inﬁe‘rtén :
en las mejores condiciones y garantias de rentabilidad, prefiriéndose en igualdad de cir- *
cunstancias aquellas que reporten ventajas para los servicios de la institucion y que con-
tribuyan al beneficio de los asegurados y de la salud plblica. La Caja tiene prohibido

( “’) Tema Fundamentado en: *“Sintesis de la Seguridad Social Americzna”.- Publicacién de Ja Organiza-
cibn de los Estados Americanos, Dic. §¢ 1974.
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hacer operaciones especulativas y conceder préstamos menores de 20,000 colones; los
préstamos de més .de 1 millon de colones requieren la antorizacidn de la Asamblea
Legislativa. La Caja estd autorizada para invertr sus recursos de los programas de inva-
lidez, vejez y muerte en préstamos hipotecarios. Los fondos disponibles de la Caja sola-
mente pueden canalizarse a través del Banco Central, fijindose la tasa minima de interés
que indique la Caja, de acuerdo con sus cilculos actuariales.El Banco Central canaliza a-
través de los bancos comerciales los recursos de la Caja, que deben emplearse en créditos
de mediano y largo plazo.

En relacion al déficit no existen disposiciones legales al respecto. Se procede segin
algunas medidas especificadas en ¢l Reglamento de Presupuesto.

Los excedentes de las contribuciones del Estado por lo que se refiere al superavit, si
los hubiere después de cumplidas sus obligaciones, pasan en forma integra al fondo de
reserva del seguro d¢ invalidez, vejez y muerte.

Por lo que respecta a los fondos de reserva, la Junta Directiva esta facultada para
crear reservas legales para contingencias futuras.

En El Salvador las reservas deben invertirse en valores mobiliarios emitidos por
instituciones oficiales o privadas, destinados a financiar la construccion de viviendas y el
fomento agricola e industrial siempre que estén respaldados por garantia hipotecaria o del
Estado, y en deplsitos en cuenta corriente o a plazo. Estas inversiones se rigen por un
presupuesto-programa elaborado por el Comité de Inversiones. La inversion mixima en
valores de una misma institucion de caracter exclusivamente privado, no puede exceder
del 20% del capital y reservas.propias de la respectiva institucion.

Los fondos del Instituto que excedan de las cantidades necesarias para constituir
las reservas, otorgar los beneficios y cubrir los gastos de administracibn, se invierten enla
adquisicion de inmuebles y en la construccion, remodelacién o equipamiento de edificios
para el funcionamiento de los servicios asistenciales y administrativos.

La reserva de emergencia se deposita en el Banco Ceniral de Reserva y en el Banco
Hipotecario de El Salvador.

El Reglamento de Inversiones de las Reservas Técnicas regula el funcionamiento del
Comité de Inversiones que tiene a su cargo la seleceion de valores y la determinacion de
la oportunidad de las inversiones, las cuales son acordadas por ¢l Consejo Directivo. Los
valores deben redituar por 1o menos la tasa de interés que haya servido de base para los
célculos actuariales; en el seguro de pensiones, la tasa de interés neto anual es de 5%

En caso de déficit en los presupuestos ordinarios, se establece la forma de sub-
sanarlo para lo cual el Gobierne puede conceder al Instituto préstamos de Tesoreria. El
Instituto también puede obtener empréstitos a corto plazo (no mayores de 1 afio) y hacer

uso provisional de las reservas legales, previa autorizacion en ambos casos del Poder
Ejecutivo.

Los déficits del régimen de pensiones se cubren elevando la cotizacion en el 2% de las
remuneraciones, distribuyéndose proporcionalmente el aumento entre asegurados, patro-
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nos y el Estado: El'aumento lo establece el Consejo Directivo a més tardar el 10o. de enero
del afio siguiente a aquel en que se produce el déficit,

Los superdvit y los ingresos extraordinarios se invierten en la ampliacién y mejora
de los servicios del Instituto o en el establecimiento de nuevos servicios,

Por lo que respecta a los fondos de reserva, el ISSS tiene una reserva para emer-
gencia equivalente a 10.000 colones por cada mil asegurados; una. reserva técnica del
seguro de rieSgos profesionales equivalente: al valor consututivo de:las pensiones vigentes;
y una reserva técnica del seguro de invalidez, vejez y muerte, constitaida separadamcnte
con e excedente entre los ingresos y los gastos del programa. -

En Guatemala el Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, debe formular anual-
mente sus planes de inversiones, coordinindolos con las actividades del Banco de Guate-.
mala y de las empresas de seguros privados. Los planes de inversiomes deben contener
capitulos separados relativos al monto de los fondes destinados a coiistruceion de hospita-
les y otros proyectos anilogos y-al monto de fondos destinados a capitalizar sus obligacio-
nes. Los fondos destinados a capitalizar obligaciones, deben’ colocarse en las mejores
condiciones de seguridad, rendimiento y liquidez. No pueden hacerse operaciones espe-
culativas, ni concederse préstamos directos 2 ninguno de los 3 poderes del Estado ni alas
municipalidades. Pueden hacerse inversiones en titulos o valores emitidos o garantizados
por el Estado, municipalidades u otras instituciones, siempre que sean con51derados de
pnmera clase por el Fondo de Regulacion de Valores, : - :

En caso de déficit por insuficiencia de la cuota del Estado como tal y como
patrono, el Poder E_]CCUU.VO debe presentar al Congreso sin perdxda de tiempo el proyecto
de ampliacion presupuestaria que corresponda.

En caso de superdvit por exceso de la cuota del Estado como tal y como patrono el
Instituto debe ponerlo ala orden dela Tesoreria Namonal . :

El Instituto Guatemalteco de Seguridad Social cuenta con las siguientes reservas:
Reservas de Previsibn, Reservas para otras Organizaciones Reserva del Programa de Inva-
lidez, Vejez y Sobrevivencia. e '

En Honduras las inversiones deben hacerse en las mejores condiciones de seguridad
y rendimiento, dando preferencia a las que garanticen mayor utilidad social v econdmica.
‘Los fondos sdlo pueden invertirse en bienes muebles o inmuebles para los servicios.pro-
pios del Instituto Hondurefio de Segundad Social y en materiales que sean negcesarios para
la eficiencia y la economia de los servicios; en titulos de deuda externa o interna del
Estado y bonos y cédulas de entidades dutonomas, previa consilta con el Banco Central
de Honduras; o en otros valores si se llenan los requisitos de segundad y,,@g@gmento
dptimos y se garantiza la liquidez a corto plazo. '

En caso de déficit, la ley no reglamenta la forma de cubrir los déficits;lafija el
Reglamento Financiero. Si el déficit es temporal se cubre con la Reserva de Seguridad; si
€S permanente- se toman recursos de otras fuentes del Instituto o se solmta al Poder
Ejecutivo el aumento de las cotizaciones, ‘
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El superdvit, en caso de existir, se invierte en titulos de crédito emitidos o garan-
tizados por el Estado.

En cuanto a los fondos de reserva, existe un fondo de emergencia cuya cuantia esta
fijada por los reglamentos. El fondo es depositado en el Banco Central de Honduras.
También existen reservas técnicas y de seguridad para estabilizar los sistemas financieros.

En México el Instituto Mexicano del Seguro Social debe invertir sus reservas en.las
mejores condiciones de seguridad, rendimiento y liquidez y en igualdad de circunstancias
debe preferir las.inversiones que aseguren una mayor utilidad social. Las inversiones deben
hacerse de manera que el rendimiento medio no sea inferior ala tasa de interés que sirva
de base para los cilculos actuariales.

Los porcentajes que rigen las inversiones son: hasta un 85% parala adquisicion,
construccidén o financiamiento de hospitales, sanatorios, clinicas y demds muebles o-in-
muebles propios para los fines de la Institucién; hastaun 10%en bonos o titulos emitidos
por el Gobierno Federal, los Estados, €l Distrito o Territorios Federales, los Municipios, y
las instituciones nacionales de crédito o entidades encargadas del manejo de servicios
publicos siempre que estén garantizados -salvo los emitidos por ¢l Gobierno Federal y las
instituciones nacionales de crédito- mediante la afectacion de alguna contribucion en
fideicomiso suficiente para el servicio de sus intereses y amortizacion, o por participacion
en impuestos federales, Los remanentes disponibles pueden destinarse a efectuar prés-
tamos hipotecarios en anticipos de pensiones -y en acciones, bonos o titulos de insti-
tuciones nacionales de crédito o de sociedades mexicanas, sin que el monto de estas
altimas inversiones pueda exceder del 5%del total de las reservas.

En caso de déficit se cubre con los fondos de emergencia,

El superavit se aplica en primer lugar ala creacion de fondos de emergenciay en lo

que exceda al limite miximo establecido al mejoramiento de las prestaciones de los
diferentes programas, seglin decision de la Asamblea General.

Fondos de Reserva. El fondo de émergencia debe aleanzar un limite miximo del
20% de la suma de las reservas técnicas. :

En Nicaragua las iversiones de capital y de las reservas, se deben efectuar en las
mejores condiciones de scgundad rendimiento y liquidez, procurando obtenerse la mayor
rentabilidad, que en ningln caso puede sexr inferior al 4% anual. En igualdad de condicio-
nes se da preferéncia alas que importen’ mayor beneficio social. El orden de prioridad de
las inversiones es el sigiiente: obras que contribuyen al cumplimiento directo de las
finalidades del Instituto, tales como hospitales, escuelas de servicio social y de enfermerfa,
centros médicos, centros rurales, etc,; obras que coniribuyan a elevar las condiciones de
vida de la poblacidn y cualquier otra que ademis de reportar una utilidad tenga interés
social,

Estin prohlbldas las inversiones en explotaciones directas en industrias gjenas al
desarrollo de sus propios servicios.
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Las reservas de seguridad de la rama de enfermedad-materidad y de la rama de
riesgos profesionales asi como las disponibilidades del Patrimonio Bisico, deben ser colo-
cadas a corto plaZo Gnicamente. Las reservas técnicas de 14 rama de fiesgos profesionales y
df: las pensiones de invalide?) vejez y muerte, deben ser colocadas a mediano 'y'laf'gb
pa,zo. i . A . M -

En caso de déficit el Reglamento Financiero prevé exhaustivamente los casos en que
se produzca un déficit en los diferentes programas, adoptando, para cada caso especifico,
medidas que varfan desde el aumento de las tasas de cotizacién hasta una transferencia de
los fondos de los diferentes programas, o ‘ o o |

De haber superdvit el Reglamento prevé medidas de diversa fndole en los casos de
existencia de sup_erévit,_que varian desde disminuciones de porcentajes de salarios coti-
zables y meioras de prestaciones hasta transferencia de los. excesos. al Fondo de Patri-
monio Bésico o las reservas especiales parala extension progrésiv)'i del régiﬁen. :

En relacién alos fondos de. reserva, el Reglamento prevé actualmente la existencia
de diferentes fondos de reserva, sus formas y montos. Los principales son: Fondo de
Patrimonio Bisico, destinado a la adquisicién de inmuebles y equipos; Reserya de Segu-
ridad y Reserva Técnica para el programa de riesgos profesionales: Reserva.de Seguridad
para el programa de enfermedad-maternidad; y Reserva Técnica para los programas de
invalidez, vejez y mueftte.

En Panams, la Ley del Seguro Social establece que: -“Las inversiones de los fondos
de 1a Caja deben hacerse en las mejores condiciones. de seguridad, rendimiento y liquidez. .
Ademis, deben ser de caricter reproductivoy promover el desarrollo econbmico y pro-
greso social del pais”, ' '

Los fondos pueden invertirse en: bienes muebles e inmuebles para sus servicios y
edificaciones propias con fines comerciales, excepto casa-para .alquilar;: préstamos con-
garantia hipotecaria a los asegurados para la comstruccibn de ‘viviendas; 'pré&stimos
para financiar la construccion de edificios y sobre bienes rajces, hasta €l 60%del avaliio;
titulos de la deuda interna .y externa del Estado y bones y cédulas hipetecarias de las
entidades auténomas, hasta un 60% del monto de las reservas:de la Cajaide Seguro Sociaky
préstamos por los mismos conceptos hasta por un 80% del valor nominal -de los titulos,
siempre y cuando estén garantizados por el Estado; depositos bancarios a plazo fijo que
rindan interés; préstamos a empresas de carieter industrial, agricols, pecuaric y de utili-
dad piiblica, hasta el 60% del capital pagado. En ninglit caso se podran hacer préstamos a
un interés menor del 6% anual, ni mayor del 9% o T e

En caso de déficit en el programa; de enfermedad y maternidad o.en los fondos,
destinados a gastos administrativos, la Junta Directiva ordena los ajustes necesarios.si la
diferencia no alcanza a cubrirse con la reserva de fluctuaciones y contingencias. Los
superdvit de la rama de enfexmedad-maternidad se destinan.a la-formacion y- mante-
nimiento de una reserva de fluctuaciones y contingencias. De haber superavit en los
fondos destinados a gastos administrativos, se debe formar una reserva para cubrir déficit
futros.
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Por otra parie ¢l fondo de reserva de fluctuaciones y contingencias es ha‘sta de un
limite igual'a 1/4 parte de los egresos anuales de la rama de enfennec_iad—matemxdad. Para
el régimen de invalidez, vejez y muerte, se mantiene una reserva técnica gen_eral de la cual
forma parte una reserva sistemitica que equivale al valor actual de las pensiones en curso
de pago, capitalizada a una tasa no inferior al 5% anual. La reserva técnica general se
constituye con las cotizaciones de los patronos y los asegurados, mas las utilidades de las
inversiones, previa deduccion del 5.5% de los salarios cotizados que se destinan al finan-
ciamiento del seguro de enfermedad-maternidad, o el 7.5%en el Distrito de Bari.

En Ecuador la Ley del Seguro Social sefiala que: “Las inversiones de los fondos del
Seguro Social, deben hacerse en las mejores condiciones de seguridad, rendimiento y
liquidez, dando preferencia, en igualdad de condiciones, a las que garanticen mayor
utilidad social y ayuden al desarrollo econbmico del pais™.

En esta politica de inversidn se da cada vez mayor importancia a la inversion social,
es decir, a la satisfaccion de las necesidades de servicios de la institucién. Asimismo, se
reduce la inversién econdmica por inseguridad, por poco rendimiento o por estar sujeta a
una inflacion,

En el Decreto por el que se reorganiza el Instituto Colombiano de Seguros Sociales,
se senala que: “El Instituto Colombiano de Seguros Sociales, tiene fines de servicio social
y no de lucro para el Estado o para la misma institucion. Su politica de inversiones se
sometera estrictamente a tales finalidades™.

La inversibn social se destina preferentemente ala construccion, instalacidn y man-
.tenimiento de unidades administrativas, médicas y de servicios de la institucidn, puesto
que es el medio idoneo de realizar la funcidn de los servicios en forma econdmica y
adecuada, ya que la rentabilidad o subrogacion de estas unidades, serfa mas costosa y por
el contrario la propiedad, implica bienes que se valorizan con el dempo.

La inversibn econdmica se realiza en bonos, titulos o cédulas emitidos por el
Gobierno o entes oficiales, con el fin de garantizar su inversion, en préstamos que se
conceden a mediano plazo, usualmente de 3 a 10 afios y con utilidades netas que obten-
gan un minimeo de rentabilidad del 5% como ocurre en Bolivia, El Salvador y Ecuador, el
8% en Costa Rica y el 9% como miximo en Panami. En ottos paises el rendimiento
promedio no puede ser inferior a la tasa de interés que haya servido de base para los
célculos actuariales. -

Una inversibn usual de interés publico, es la dedicada a la vivienda popular en
cooperacion con las instituciones o corporaciones nacionales de tal indole, por ejemplo en
Bolivia y Colombia, se garantiza el préstamo concedido al asegurado y la vivienda adquiri-
da. Existen también inversiones tendientes al fomento de la economfa nacional, como son
las relativas al desarrollo agropecuario (Panam4) o 2 la indusiria quimico farmacéutica
nacional (Chile). En Colombia se destinan fondos a la construccibn, equipo y sosteni-
miento de centros de rehabilitacion de invilidos, asi como de capacitacidn profesional.

Las reservas econdmicas de las instituciones de seguridad social, han legado a
constituir en algunos casos, grandes fuentes de ahorro social que hace conveniente esta
politica inversionista coordinada con los recursos de tal indole provenientes de otros
organismos nacionales.
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En Chile, en donde existe una gran variedad de instituciones de seguridad social, se
instituyb en 1953 la Corporacibén Nacional de Inversiones de Seguridad Social para coor-
dinarla inversion de reservas de las diversas instituciones,

En Paraguay, se dispone que: las reservas del Instituto serin utlizadas en inmue-
bles urbanos, en préstamos hipotecarios que, preferentemente, tengan por Ob_]CtO la cons-
truccién, ampliacidn o adquisicion de vivienda para los asegurados, v; en acciones de
empresas industriales, de contribucién y bancos comerciales. - :

El examen de la legislacion comparada en cuanto al financiamiento demuestra una
heterogeneidad en las formas aplicadas por cada régimen en los paises latinoamericanos.
Una diferencia notable es la que se observa en la contribucion que requiere la prestacmn
de los servicios de salud al grupo familiar.

Respecto ala aportacion del Estado, a pesar de estar determinada en algunas Cons-
dtuciones ¥ en todas las leyes de seguridad social, los informes de las instituciones nacio-
nales ponen de manifiesto su limitacion, morosidad o incumplimiento,

Finalmente, resulta de interés destacar algunos de los aspectos que se consideran
significativos, en relacion alos sistemas organizacion y operaciones financieras, inherentes
alas instituciones de seguridad social en América Latina.

Segin la legislacion, el sistema financiero en que las institaciones de seguridad social
de América Latina, fundamentan sus operaciones, oscila-entre €l denominado de “re-
parto” - (complementado o simple) y el de “‘capitalizacion colectiva” o las “prifas esca-
lonadas”, El sistema de reparto se utilizz en términosgeneraléspara el financiamiento de
enfermedad, maternidad, accidentes del trabajo y enfermedades profesienales; y el de
“primas escalonadas’ o “capitalizacibn colectiva’ paralos programas de invilidez, vejez y
muerte,

En cuanto a los procedimientos de organizacidn financiera de las instituciones de
seguridad social, se establece en la legislacién correspondiente las diversas modalidades
para su utulizacién. Observindose que en la mayor{a de los paiscs considerados, las insti-
Tuciones, no SOmMETEN su presupuesto a la aprobacmn del Estado, situacion que les permite
autonomias financieras; sin embargo, en algunos palses ias instituciones respectivds some-
ten su presupuesto al Ministerio de Finanzas y éste a su vez, lo presenta a la Asamblca
Legislativa.

En la legislacién de seguridad social, relacionada con las operaciones financieras que
éstas realizan, se prevé su tipo y caracteristicas; en general, se les faculta para desarrollar
toda clase de operaciones financieras; en algunos casos particulares pueden realizar prés-
tamos 2 entidades phblicas y privadas y préstamos para viviendas Sujetandose a requ151tos
preestablecidos.,

En cuanto al porcentaje del producro nacional que se destina zla segurldad social,
exiSten variaciones importantes puesto que oscila del 2 al 4% En algunos reglmencs, comd
el 'de Panami, superael 10%y e de Chile se elevaal 19% - - :

6.3 Consideraciones generales de las bases financieras.-De la revisidn de la fundamentacion
juridica del financiamiento de la seguridad social de los paises citados, se derivan las
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consideraciones siguientes: predomina el tipo de contribucion tripartita cuando se trata
de trabajadores asalariados y bipartita en el caso de trabajadores autonomos y de emplea-
dos al servicio del Estado, sin embargo, aunque s¢ establecen criterios definidos en cuanto
al porcentaje que corresponda a los diversos sectores de contribucién al financiamiento de
la seguridad social, no se distingue una concepcidn suficientemente clara en la legislacion
correspondiente, de la incidencia real de los gravaimenes. Esta situacién en algunos casos,
ha producido un replanteamiento, en el caricter redlstributlvo de las institucienes de
seguridad social.

Asimismo, la evaluacibn de la legislacién de seguridad social revela que el financia-
miento de los trabajadores independieniés en América Latina, tanto urbanos como rura-
les, presenta la modalidad de carecer de patrén, por lo cual, con el objeto de hacer viable
su aseguramiento, se observan variadas formas de financiamiento y de consideracion de la
incapacidad contributiva, estableciéndose formas de aseguramiento en base a otros con-
ceptos, o

También se observa que en varios paises, las cooperativas industriales, mineras y
agricolas o de pescadores, son consideradas sujetos obligatorios de aseguramiento, atri-
buyéndoles una funcibn patronal, que implica an tipo de financiamiento bipartita a cargo
de las propias cooperativas y de sus trabajadores.

En cuanto a la aportacion del Estado, a pesar de estar establecida en algunas
Constituciones y en todas las leyes de seguridad social, los informes de las propias institu-
ciones ponen de manifiesto la falta de observancia de este ordenamiento, sin prever la
p051b111dad del recurso legal ante la limitacion, morosidad o incumplimiento de la aporta-
¢16n estatal que figura en las estipulaciones correspondientes,

En cuanto a la inversidn de las resexvas de las instituciones de seguridad social, de
tanta significacidn para su desarrollo; no se capta en las normas-al respecto, criterios
definidos para su mixima productividad. i

También se observa que ¢l presupuesto financiero establecido con caricter de
obligatoriedad en la mayoria de las legislaciones analizadas, constimye uno de los
documentos mis significativos para conocer las operaciones 0 compromisos contraidos en
perfodos pasados, no liquidados, las obligaciones incurridas en el perfodo presente, tanto
por concepto de todos los insumos -adquisicion de bienes y servicios- que ingresan a su
proceso de transformacion, como de sus egresos por el otorgamiento de prestaciones en
especie v en dinero, asi como por las inversiones que realizan, La mayoria de estos
aspectos sf ha sido contemplada con diverso grade de amplitud en la legislacién revisada.
Asimismo, en la mayoria de las leyes se consigna la necesidad de registrar los ingresos por
concepto de la cobranza, de las aportaciones al sistema y de otros fondos. En la revision
realizada se observa que si ha sido considerada la gran importancia que tiene este. docu-
mente para captar los efectos que ejerce cada operacidn sobre el presupuesto de las
instituciones e informar regularmente sobre la posicion del presupuesto, en lo que se
refiere a compromisos contraidos y lo ejercido. Sin embargo, en la obligacién establecida
de elaborar los presupuestos financieros, generalmente s6lo se prevén asignaciones anua-
les, sobre cuya situacién se rinde un informe mensualmente.:
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Ld elaboracidén de este documento, evidentemente implica funciones de prevision,
pucsto que al comparar lis asignaciones de determinado perfodo, en relacibn Acompro—
misos potenciales y reales, con el monto de los compromisos contraidos y ejercidos, se
recurre a la prevision de lo que pueden significar los com promisos potenciales que adduié-
re una institucion, en el momento en que éstos se convierten en un pasivo real. )

Es evidente que el flujo de efectivo es fundamental para las instituciones de segus
ridad social, en virrud de la tasa de velocidad de operaciones que se observa en ellas y al
cardcter ineludible de sus obligaciones de pago. Son contadas 14§ instifuciones que han
logrado instrumentar las disposiciones normativas al respecto con la definicién de las
bases para reglamentar la elaboracién de la informacion correspondiente a éste flujo de
efectivo, sometiéndola a técnicas previsionales modernas, que permiten a una instituciébn
anticipar las disponibilidades en efectivo, suficientes y oportunas, que requeriri para hacer
frente a sus obligaciones de pago. ' ‘

Tampoco se observa que se haya generalizado la pracdca de utlizar las infor-
maciones generales en el ejercicio del flujo de efectivo, que adicionalmente sistematiza I4
realizacién de anilisis operativos, entre asignaciones anuales de 1os présupuestos origin ales
de estas instituciones y las asignaciones reales. Estos estudios comparatives cérresponden
a las operaciones efectivamente realizadas, que proporcionan Ias variaciones entre una y
otra, de gran utilidad para estimar la desviacidn probable entre.la programacidn actual y
las proyecciones futuras. o

A través de la reglamentacion observada se advierte que pocas instituciones han
considerado, que una de las areas. financieras; que mayores problemas ha presentado para
su Integracién a nivel operativo, es aquélla constituida por el presupuesto de operacion,
que generalmente obedece 2 la norma general y a la practica establecida ¥ contiene una
gran dosis de elementes de prevision y que pretenden consignar una estimacion de todos
los ingresos y egresos de cuenta corriente y de capital; realizados por estas instituciones:
en relacion a los ingresos, por concepto de estimacion de- derechos de-cobroy ciculo del
margen de incobrabilidad; y el valor monetario de todos los insumos requeridos (bienes y
servicios) por las instituciones para producir sus propios bienies de'servicios. En relacion a
egresos, la mayoria de las instituciones establecen 12 obligatoriedad y:-normas generales
para su elaboracidn, incluyendo las estimaciones de voluriien y costo de prestaciones que
seran otorgadas a derechohabientes, o sea, todos los cenceptos posibles de estimar entre
sus operaciones, clasificados como gastes corrientes y de capital. En relacién a-este filtimo
concepto, generalmente se estipula que comprendera las inversiones que se realicen, de
acuerdo con los programas establédidos, las normas para |a depfeéiacién de activos y
amortizacidbn y otros agpectos relacionados. - s STOET e

Sélo en un niimero reducido de instituciones $€ observa que la fundamentacion
jaridica de la gestibn financiera, haya promovido la adopcién de tos presupuestos por
programa, que son los que mayor aplicacion han tenido en las instituciones mis avanzadas
del irea comprendida en este estudio, ya sc¢a que se relacionen al presupuesto financierd o
al de operacibn, se basan en una planeacién a corto-plazo, que comprehde la evaluacion
de actividades previsibles para un ejercicio, en funéidn de los objetives que orienten el
desarrollo de las instituciones. Es indudable que en la medida en qué avance-la raeio-
nalizacion de las instituciones de segundad social, predominari, sobre la preocupacibén
anterior de solo establecer la legalidad y normatividad en la operacidn, la de la eficiencia
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que regularp una mayor especulacion y base informativa a la que tienden las instituciones
de scgundad soc1al en América Latina, Asimismo, serd de importancia analizar las expe-
riencias en la apli acidn. de presupuestos por programa en el pasado, tomando en cuenta
las tendencias en los factores observados y sus proyecciones previsibles, que influirin en
todas las operaciones financieras relacionadas con los ingresos o recursos disponibles, con
las erogaciones, las inversiones y otros conceptos. En algunas instituciones se ha intentado
complementar esta clase de presupuestos con aquéllos elaborados en base a Areas, estable-
ciéndose en su legislacion, la responsabilidad de los mismos, cuya aplicacion se estima
limitativa, por los problemas que implican a nivel operativo. .

La contabilidad de costos ha sido aplicada con miltiples variantes,.en las cuales
influye, tanto la estructura orginica de las instituciones, como s¢ establece en sus leyes y
las normas que rigen su catalogacidon de cuentas, como areas de influencia administrativa,
localidades, mmuebles o servicios establecidos para su aplicacidn.

Uno de los problemas fundamentales para la integracion de lgs sistemas contable—
presupuestal-financiero, insuficientemente precisado en ia reglamentac:lon correspon-
diente, ha sido sin duda la unificacién de catalogos parala aplicacidn de registros simulta-
neos a los presupuestos de ingresos y egresos de las instituciones, a la contabilidad general
y de costos, y alos informes de flujo.de efectivo. Asimismo, se observan los problemas de
clasificacibn para el procesamiento de datos financieros y para su elaboracién, en su caso,
en las computadoras elecwdnicas, En general, se observa la necesidad de una mayor
instrumentacion de las normas legales para su funcionamiento a nivel operativo.

También, para la adecuada conduccidn de las actividades financieras (a mediano y
largo plazo) de los sistemas de seguridad social, se reitera la necesidad de regular la
obtencién de la informacidn veris, oportuna y consistente, tanto para la estimacidn de las
operaciones normales y situaciones anomalas previsibles y suscepiibles de evitarse en su
programacién a corto, mediano y largo plazo, como para la cerrelacion analitica que
requiere la adecuada elaboracién normativa que fundamente toda operacibn eficaz.

Para lograr la observancia de las estipulaciones juridicas en materia financiera, se ha
considerado la necesidad de impulsarla capacitacion del personal idoneo, con la finalidad
de cumplir con los planteamientos coneeptuales consignados en la legislacién al respecto y
realmente contribuir, a nivel operaﬂvo, al equilibric financiero de las instituciones de
seguridad social.

7. EL MARCO JURIDICO, LA ESTRUCTURA ADMINISTRATIVA Y LOS
ESQUEMAS FUNCIONALES A NIVEL OPERATIVO

En este estudio, se pretende exponer algunas de las formas en que, el orden juridico
actual, ha condicionado favorablemente o inhibido, los avances de los sisternas de seguri-
dad social en América Latina, asi como algunos de sus efectos normativos generales en la
estructura y operacibn de los mismos. Se expone también la insuficiencia de los criterios
dogmaticos, justificando la necesidad de reformar o estructurar un ordenamiento juridico,
basado en enfoques integrales rencovados, con el fin de ajustarlos a la dinimica de la
realidad que rigen.

Como tesis fundamental de este trabajo se distingue su valorizacion de las caracte-
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risticas - de - universalidad, unidad vy coherencia,- que requiere “toda legislacidn para ser
eficaz. Se destaca un paso importanté para Tograrsu observacion, en ta redacéibn de los
textos legislativos de seguridad social, a través de la metodologia de anilisis de sistemas,
basada en el reconocimiento del flujo dindmico de relaciones que:existen eniré el Marco
juridico y la estructura institucional -derivada y condicionada por el mismo- que trans-
fiere los criterios. para la mterpretacnon y aplicicion de la legislacion ¢omespotidiente, -a
una realidad concrera de carieter econdmico, politico v social. AsxmlSmo, sé expone el
aspecto de la retroalimentacidn, producto-del proceso operativo e interprétacion de 'l
norma y su relacidn con el funcionamiento institucional, que pueda a'su vez modifiear, el

orden juridico que les dib origen. SR T O L

Se ha enfatizado la exigencia que se presenta en nuestros sistemas de seguridad
social, en [a region latinoamericana, de atender necesidades crecientes € inap‘lazables que
impulsan su trayectoria pérsistente hacia instituciones de imbitos dé operacidn y juris-
diccion més amplia, reclamando’Ta definicioh de ‘estructuras juridicas tis completas y
avanzadas, que coadyuvan a su modernizacidn. Este proceso no sdlo se refiere al contexto
legal, ya que la estructura institucional, enfocada integralmente comprende los ordena-
mientos, administrativos y financieros, cuyo desarrollo integrado en casi toda la region
latinoamericana ha avanzado lentamente, Al definir'ia problematic-a involucrada en los
esfuerzos. por lograr una racionalizacidh creciente en la éstructuracién vy operacidn de'los
sistemas de seguridad social, se pretende el sénatamierito, no s6lo de los obstaculos que se
han superado, sino de los que alin queden por \Fencer. :

Enla revisibn de sucesos y documentos significativos, también se-distingue que la
historia reitera, co0mo han sido resueltos los escollos de diversa magnitud, todas las vecés'
que una nueva situacién social, econbmica o politica ha urgido su encauzamicnto en
ordenamientos jurldlCOS apropiados, sosténiéndo que" amte 12 figidez y obsoletismo, de
normas concebidas en epocas anteriores gue dia a dia vienen perdlendo el contenido real
que las sustentd en el pasado se ha torfado ineludible; en muchos ¢asos, la reestructura-
cion jur1d1ca que proporcione las bases adecuadas para el func1onam1ento acmal de los

orgamsmos competentes y'su proyecmon prev151ble en etapas postcnores. B

Al intentar el andlisis de las bases ]urldlcas que podrlan sustentar las proyecaones
futuras, de la seguridad social, con la' pretensidn 'de no caér en utopiss, s¢ ha’ presentado Ia
necesidad de desbordar el éstudio de las iormas existentes enmarcadas’en el positivismo
tradicional, Al sefialar 1a necesidad de su actualizacidn, se enfatizanlas' caracteristicas
deseables de unidad y coherencia que requieren los lineamientos legales;, para aportar
bases propicias para la operacidn racional de la seguridad social.

e

En esta aportacion se reitera la conviecién expuesta en diversos estudios de que,
independientemente de los objetivos prioritdrios, especificos dé cada ifstitucidn, €xisten
aspiraciones comunes y formas generales de’ activa modernizacién de los mecanismos y'
procesos involucrados en-su realizacidn. Al respecto se cita-‘¢l'desec de pcrfeccla:‘rlar las
instituciones de seguridad social y 14 identificacién general, con el proposito’ de’evitar
situaciones inconvenientes y prever las formas deseables y wables de su funcmnamlento
eficaz en el futuro. : - - - : ;

‘Esta-aseveracién se basa en-la tesis que soseiene, qué cualesquiera que fuerari-los
objetivos elegidos, que rigieran el ‘desdrrollo de las instituciones de seguridad secial: fuera
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el de la mxeg;amon o extensidn de los sistemas, el perfeccionamiento, la coordinacion, la
armonizacion; o simple complementaridad, ya existe un marcado consenso en relacion a
que las metas elegidas, adquirirdin mayor viabilidad a través del ajuste muto entre la
norma juridica y su expresion administrativa,

7.1 La relacién entre la pluralidad legistativa y la gestibn administrativa .-La pluralidad
legislativa caracterizd a la mayoria de los sistemas de Seguridad Social en América Latina
durante periodos prolongados, y su consecuente pluralidad de los drganos de gestibn
administrativa, constituye el punto de partida de la tendencia actual que pretende la
integracion legislativay de gestion.

Dentro de los factores estructurales que conforman a la seguridad social, es impor-
tante analizar el proceso de la multiplicidad de regimenes y entes gestores, como fend-
meno de notable imcidencia en los paises de Latinoamérica, presente, desde la implan-
tacidn de los primeros regimenes de previsibn social, que se caracterizaron por esta
marcada tendencia de pluralidad.

En la evolucion historica de la seguridad social se observa que a medida que se
generaliza la importancia de estos regimenes de proteccidn, se promueve la organizacidn
de nuevas instituciones, que respondieran a las necesidades de ciertos grupos de signi-
ficacidn econdmica y social, que habian logrado articular sus necesidades y demandas con
un grado de organizaciOn y cohesion interna suficiente para lograr su incorporacidn alos
esquemas de seguridad social con apoyo gremial, patronal o de la propia estructura
politica,

Se crean estos nuevos regimenes de proteccidn a veces sin aparente coordinacién
entre si, produciendo en ocasiones una duplicacion de gestidn y de costos; dificultando el
otorgamiento de los servicios y aumentando el costo respectivo,

La multiplicidad alcanzd en algunos paises proporciones significativas estructurando
regimenes separados parz wabajadores del sector phblico y privado; para trabajadores
manuales y no manuales. En muchos casos fueron organizados por.grupos de trabajadores
seglin categoria profesional o rama de actividad econdmica o por regimenes, para traba-
jadores independientes y estatutos especiales para profesionales diversos. En cuanto a las
ramas de riesgos, se formaron organismros paralelos especialmente de prestaciones dife-
ridas y de asignaciones familiares.

En el anilisis del proceso de diversificacion institucional, se destacan entre otros
factores causales las presiones de ciertos grupos organizados y con poder de negociacion,
especialmente en el caso de los wabajadores del Estado y de los secteres militares, quienes
lograron obtener regimenes separados, en una etapa de la evolucidon de los seguros socia-
les, en que los diferentes esquemas de prestaciones otorgadas, estaban condicionados por
la significacibn econdmica, social o politica que se atribuia alos grupos considerados.

Ouro de los factores importantes es el de la influencia que sobre la decisidn politica
ejercieron las organizaciones sindicales, particularmente aquellas vinculadas con los ser-
vicios publicos considerados esenciales y trascendentales para la comunidad, que condu-
jeron al establecimiento de regimenes prioritarios y paralelos,
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La multiplicidad ha motivade en varics paises, una falta de equidad entre los
esquemas de prestaciones otorgadas por las diversas instituciones y un efecto preferencial
para ciertos grupos, resultando en la proteccibn efectiva, sdlo de algunos sectores minori-
tarios y otros carentes hastd de prestaciones minimas, gestiones administrativas y financie-
ras incongruentes con los consiguientes efectos indeseables en &l ordcn sacial'y- dlscordan-
tes con los objetivos primordiales de la seguridad social. - v

La administracion de otras ramas de riesgos, con una legislacidon que respondis_a
enfoques parciales, origind también la estructuracion de instituciones paralelas, destinadas
a ampliar la proteccion hacia algunos grupos de trabajadores, u otorgar uns ampliacion de
beneficios a otros, a través de la proteccidn contra r1e.sgos Correspondlentes a otras rammas
de seguros. S

La doctrina moderna de la solidaridad social considera que el hembre, por su propia
condicion, tiene derecho a la proteccion integral, mediante la cobertura de sus contingen-
cias y garantia de medios para su desarrollo pleno. En la etapa inicial de los seguros
sociales, se concebia sblo este derecho, condicionado al cjercicio de una actividad deter-
minada, lo cual origind que cada grupo de’ actmdad econbmiicd contara con un Tégimen-
diferenciado. '

El marco histérico dentro del cual se présenta la multiplicidad, prucba que la
creacidn de inStituciones no obedecid a un proceso coordinado, sind 4 la conjuncion de
factores que se originaron en los intereses de los grupos de presidon y de 1a propia estruc-
tura econdmica y. palitica. Se nutrid de proyecciones parciales, sin consideraciones de .
eficacia operativa y de sub-utilizacion de recursos de las instituciones, Actualmente, este
concepto ha cambiado frente a los objetivos de optimizacion de la seguridad social y
dentro de una evaluacidn integral de recursos institucionales y nacionales, disponibles
para la realizacién simultinea de todos los programas de caracter pubhco que requiere el
desarrollo socioeconbmico de los paises de la region,

Las actuales estructuras multi-institucionales de la seguridad social, se fundamentan
en una inadecuada base juridica'y financiera. Una paite considerable de éstas instituciones
s¢ ubica en €l sector central y paraestatal sin emibargo, existen otras de gestibn privada o
mixta, Esta variedad de instituciones y las diferentes connotaciones que puéda atribuirse a
su gestibn por la dispersidn administrativa y 14 naturaleza de la cobertura, dificulta el
anilisis como sistema. '

De la experiencia latinoamericana en relacion ala multiplicidad institucional y alas
proyecciones que este proceso ha tenido en diferentes paises, se puede obsefvarlo siguien-
te: ’

Si bien los regimenes de seguridad social presentaron una gran diversidad de entes
gestores ¢ inicialmente sin coordinacion entre si, se ha contrapuesto a este fenbmeéno una
accion definida de unificacion que sienta las bases de una simplificacion en las gestiones
administrativas y financieras que puede ser considerada como fundamento para la conduc-
cidn racional de las instituciones de seguridad social.

Esta unificacion ha conducido en algunos paises a la fusiébn de varias instituciones
de gestion paralela o similar, ala creacion de organismos de coordinacién interdnstitucto-
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nales, que rienden a evitar duplicidades conduciendo a un aprovechamicnto mas racional
de los recursos. ;

A pesar de que afin coexisten regimenes separados, por diversas categorias de activi-
dad econdmica y.significacion social o politica, una legislacion unitaria contribuiria a
disminuir la estratificacidon entre los grupos protegidos y a mejorar la eficiencia de la
administraciébn vy del financiamiento y a hacer més viable el objetivo redistributivo de la
seguridad social, ~

El proceso de integracidon, enfocado con un criterio juridico, en relacion a los
organismos de gestidn, las ramas cubiertas o las categorias-de trabajadores protegidos,
tenderd a definir los lineamientos legales que permitan la reformulacibn de esquemas,
tanto para la determinacion racional de sus costos como para la extension de sus benefi-
cios, La aspiracidn maxima al respecto es la de que lleguen a comprender todos los
sectores de la poblacion,

7.2 La definicion juridica de la estructura admuinistrativa centralizada~En ¢l proceso de
integracion de diversas instituciones de seguridad social, que se ha venido registrando en
varios paises latinoamericanos, se observa que su fundamento juridico se ha venido defini-
endo de acuerdo con los objetivos v funciones determinados recientemente para una
nueva estructura institucional simplificada orientada hacia el logro de 1a armonizacibn,
coordinacion y unificacion a nivel operativo. Esto supone una reformulacién de la organi-
zaciOn administrativa, manteniendo dos. aspectos fundamentales: centralizacidon en los
niveles decisorios con delegacion de atribuciones en forma discrecional y descentraliza-
cion o desconcentracidon de operaciones administrativas, En la mesa redonda sobre ‘‘re-
formas legislativas recientes y su aplicacién en la administracién, financiamiento y exten-
sibn de la seguridad social”’, se planted la necesidad de “adoptar una centralizacion
administrativa y una descentralizacion operativa como formas practicas para agilizar la
gestion de la seguridad social”.

La experiencia técnico-administrativa de la descentralizacion, conviene sea analizada
detenidamente, no s6lo en las instituciones de seguridad social, en las que se practica, sino
también, en las instituciones del sector pliblico y privado en las que se observan valiosas
experiencias al respecto. La descentralizacién consiste, en la delegacidon de un conjunto de
funciones generales y especificas -ya sea por region o por servicios- en unidades adminis-
trativas, que tengan facultades discrecionales, para tomar las decisiones, que requieren un
conocimiento directo de condiciones operativas locales. Las tareas encomendadas, en
beneficic de nicleos de poblacion especificos; immplica cierto nivel de autonomia para
agilizar procedimientos administrativos mas adecuados; de tal manera se pretende la opti-
mizacién de servicios a la comunidad y facilita la comunicacion entre 12 institucidn y la
poblacion protegida; se hace también posible un conocimiento a nivel local mis preciso de
los problemas que se susciten en la poblacion derechohabiente para tomar soluciones
adecuadas y oportunas. Por otra parte, el drgano central de la administracidn, puede .
definir su supervision, evaluacién y control, de los érganos descentralizad os.

Tanto la estructura administrativa centralizada como la descentralizacion de servi-
cios, requieren de la definicidn més precisa del conjunto de normas, ordenamientos y
reglamentos que fundamentan su operacidn, que faciliten 1a coordinacién de los diferen-
tes Grganos descentralizados entre si y con la administracion central, Este tipo de dispo-
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siciones juegan un papel predominante en e}, proceso general de la-admimistracién ya que
permite entre otros aspectos, una mayor racionalidad de Jas funciones y la concomitante
productividad de los recursos utilizados. :

7.3 Racionalizacibn en Ios nuevoes enfoques ~La revision reahzada. de Ias normas ]undlcas
que fundamentan la estructyacién p4 gestion admzmstratlva, en la mayorfa de las instimu-
ciones de seguridad social en los pafses de la region observada, revela en general que en el
periodo en que fueron elaboradas originalmente, no existia una concepcidn clarg de la
administracién ‘como:se concibe en:la; acrualidad. Se ohseriay quesfusdanien talmenee
existid una preocupacion por definir la jerarquizacién de-los braarros desgestion: ¥ coatrol,
especificando grandes dreas de atribuciones y responsabilidades correspondientes a una
division funcional preconcebida. Asimismo se dlstmguen disposiciones parala compgmﬁ
cion de los. cuerpos rectores y directivos ¢ integracion de definicion -de funciones principa- .
les de Organos de.control interno y la facultad para la elaboracion de reglamentos parz
reglrla operacion, interna también. :

Sin embargo, no s¢ puede captar que hublera una conciencia gencral de 1a necesidad
de establecer un orden nomativo que definiera la necesidad y formas, operativas de
coordinacidn o integracidon intra e interinstitucional, as{ como:para la modificacién y
reforma que han requerido, con la finalidad de tener una mayor flexibilidad y capamdad
de adaptacidn alas condiciones dindmicas de la rr::ahdad en la que operan, Las caracter{sti-
cas sefialadas son las que requiere actualmente una estructura administrativa para contri-
buir y condicionar eficazmente ia operacion integral de las instituciones. de seguridad
social y para lograr la cohesion no sdlo en las funciones integrales del proceso administra-
tivo de estas instituciones sino entre Jas dlve;:sas instituciones compremhdas por um siste-
ma.

Tampoco se detecta que se hubiera otorgado, Ia sxgmﬁcacmn quc tiene en la actuah—
dad a la comunicacion requerida enwe todos los niveles y areas de actividad, ni a la
funcidn informativa, especmlmente para el nivel de decisiones. De tal manera se percibe
que no bubo conciencia plena de Ia necesidad de contar con umidades de evaluacion
continuada: de la operacidn administrativa interna y de los efectos de sus programas e la
comunidad; asf como respecto a su idoneidad para Ia funcion institucional, determinada
de acuerdo con los objetivos sefialados en cada perfode de operacidon y. con las necesida-
des de los grupos protegidos o proyectados para inclusiones posteriores.

Conviene citar finalmente con los nuevos criterios de que Ta orgamza‘mon admuns-_
trativa se pasa de un enfoque endbgeno de aspectos parciales; Timitados'y mmphstas ala
concepeidn actual, que relaciona la estructura administrativa exn su complepdad endogenag
con los factores en su medio externo y las necesidades, demandas y recursos que &ste
presenita, Asimismo, ya existe un consenso en relacién’a que los avances logrados en'la
administracién, tanto péblica como privada, impulsan las posibilidades de realizacién’ de
reformas administrativas de fondo en las instituciones de segurndad social tendlentes azuna
mayor racionalizacion de sus funciones y procedxrmentos

Es inevitable que la racionalizacién creciente aplicada a la admmlstraaon .de 1as

instituciones de seguridad social conducird 2 la aplicacion de métodos, técnicas e instru-
mentaciories, que tcndran efectos md;scuﬂbles en la eflclencxa b producnmdad de los’
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recursos willizados; pero es también insoslayable que los efectos sociales de la desocupa-
cibn, producida por la automatizacién de los sistemas de seguridad social, en los paises
con exceso de recirsos humanos, en relacion de una débil tasa de crecimiento en la oferta
de empleo, puede producir ciertos efectos sociales indeseables e imprescindibles de ponde-
rar, en las decisiones que marcardn la orientacion, a la modernizacion de la gestion
administrativa de las instituciones de seguridad social, con e} fin de conuribuir ala eficacia
de su operacibén integral.

8. ENFOQUE INTEGRAL DEL DESARROLLO DE LAS INSTITUCIONES
DE SEGURIDAD SOCIAL EN AMERICA LATINA

8.1 Consideraciones generales relativas a su evolucion=Las legislaciones de seguridad social
de los pafses de América Latina, son el resultado de un largo proceso histdrico, En la
época prehispanica, algunas de las civilizaciones nativas més avanzadas, habian estableci-
do formas de proteccién social para sus miembros, tales como el “ Ayllu” entre los Incas y
el “Calpulli” entre los Aztecas, que desaparecieron hacia el Siglo XIX, para resurgir en
instituciones similares en las comunidades indigenas que lograron sobrevivir. Los abusos
cometidos durante ¢l periodo colonial, como la explotacion de 1a mano de obra indigena
y la ineficacia de la reglamentacion {ocal, indujeron al Gobierno de Espafia a su recopila-
cibn en el Codigo Legal conocido como las “Leyes de Indias”, Aun cuando ha sido
considerado el antecedente de la legislacion que establecid la responsabilidad patronal en
la prevencién de los accidentes de trabajo y la obligacion de proveer atencion médica,
indemnizaciones, incapacidades y pensiones, su falta de aplicacién y observancia general
de este Codigo, motivd que fuera considerado como ejemplo singular de la brecha que
puede existir entre la concepcidn y la aplicacion jurfdica, al establecer las relaciones
especificas de una realidad y no liegar a la accion normativa, por un conjunto de facrores
engendrados en las condiciones mismas qie inspiraron su creacion. También surgen los
Montepios, militares y civiles, las cofradfas privadas, organizadas alrededor de oficios
determinados y las beneficencias que realizaban labores de asistencia social,

A raiz de la independencia, ocurre una transicibn en los medios de proteccion
disponibles, que a menudo se adaptzm a las nuevas estructuras legales, aunque mantenien-
do en gran parte su Imisma organizacién; asi, por ejemplo, el Montepfo Colonial se
transforma en Montepio Republicano.

Aunque los antecedentes de la seguridad social en América Latina se remontan al
periodo pre-colombino e hispanico, ésta cobra formas institucionales modernas a partir de
la década de 1930. Cada institucion organizada desde entonces, ha constituido la respues-
ta a necesidades de la estructura polidca, de definir programas gue pudiesen expresar su
preocupacién por los avances sociales o de satisfacer las demandas articuladas, de deternni-
nados grupos de la comunidad, que invariablemente han tenido significacién econdmica,
politica y social.

Dentro de este contexto se fué creando un mosaico de formas disimiles y no
coordinadas de proteccion social, con grandes diferencias en la amplitud de sus esquemas
de prestaciones, tiesgos y poblacion cubierta, asi como en el grado de fraccionamiento o
muliiplicidad institucional, Se distinguen desde un principlo formas de proteccidon que
comprenden s6lo a ciertos sectores de la poblacidn econdmicamente activa, con marcada
preferencia por incluir a los sectores urbano-industriales. En algunos otros, en los que se
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comptende casi a la totalidad de la poblacion, se han establecido niveles de proteccibn
distintos para los diferentes grupos y en atencién a varias consideraciones de caricter
politico, econémico y social. En casi todos los paises observados, la poblacién marginada
a estos sistemas de proteccion, ha sido la de las zonas rurales y relacionada con actividades
primarias y alin cuando algunas instituciones han iniciado la apertura o modificacién en
sus estructuras, a nivel operativo, para incluir a estos sectores del mundo agricola rural,
ain persiste la aplicacion de esquemas diferenciales, que pretenden responder alas nece-
sidades y condiciones especificas de los mismos.

El Seguro Social no surgio espontaneamente en su etapa moderna, sino que tomo
las formas del seguro privado, como el Seguro Maritimo, que existia en Europa desde el
Siglo XIV, asegurando la mercancia transportada, y Los seguros de vida que habian apare-
cido desde el Siglo XVIIL El Seguro Social modifica a este seguro privado, comercial,
mercantil e industrial: de facultativo pasa a ser obligatorio; de forma de contrato, aley;
une a la reparacion econdmica, la preservacién de la salud; no beneficia sble al individuo,
sino al nficlee familiar, -

Las primeras muestras de lo que seria el Seguro Social en América Latina se encuen-
tran en las “Leyes de Jubilaciones”, en Uruguay y Argentina, que aparecen durante el
Siglo XiX. Con €l tiempo, estas leyes se transforman de prestacién no contributiva (en
que el Estado otorgaba sumas de dinero), en un verdadero seguro social: la aportacibn de
partes, derecho a recibir, e institucionalidad, El impulso para esta transformacion, o en
otros casos creacion de los seguros sociales, proviene de los camb;os € innovaciones que
tienen lugar en Europa.

La realidad actual de la seguridad social en América Latina, abn muestrala huella de
profundas influencias provenientes de las experiencias curopeas. La Seguridad Social nace
en Alemania, y es el modelo de-Bismarck &l que utilizan los paises latiticamericanos para
iniciar sus sistemas. Desde que se dicta el seguro social en Alemania, tarda 20 aiios en Hegar
a América Latina. Al principio son los grupos organizados tales como los militares, ferro-
carrileros, grupos Mineros y trabajadores textiles'y 10s-empléados pliblicos, asi como los
trabajadores en los servicios pablicos, (electricidad, banca) los que presionan paralograrla
otganizaién e implantacion de estos sistemas. Los programas se iniciaron en los centros
urbanc-industriales {exceptuando mineros) donde se ubicaban los ghipos con capacidad
econdmica para pagar los aportes o que eran peliticamente mas fuertes. Es. importante
sefialar que los “patrones” de’ administracién y financiamiénto europeos que se habfan
adoptado, no respondian adccuadamente méas que a la gestibn urbano-industrial. Los
Seguros Sociales comenzaron por otorgar proteccidén contra los riesgos de traba]o {acei-
dentes de trabajo y enfermedades profesionales); desde muy temprano, se observo la
preponderancia del seguro de salud (enfermedad-maternidad),

América Latina es el primer continente, después de Europa, que acepta la concep-
cibn modema de la Seguridad Social: constitucion de un régimen general de cobertura,
sistemas jurfdicos, administrativos y financieros especializados, y expedicidn de leyes: en
Chile, en 1924; en Ecuador, Perll y Bolivia, en 1935-36, en Costa Rica y Panami, en
1941; en México y Paraguay, en 1943; en Guatemala, en 1947, y asi hasta que para fines
de la década de 1950 todos los paises latinoamericanos establecieron. sus respectivos
sistemas,
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Después de la Segunda Guerra Mundial, se realiza una transformacion que se tradu-
ce en un progeso de la Seguridad Social. La guerra habia llenado de inquietud a toda
Europa; habia qu‘e mejorar las condiciones sociales. Inglaterra encargd la reestructuracion
de su sistema dé Seguridad Social a William Beveridge, Se dictd en 1946 la ley de
Seguridad Social de Gran Bretafia, que ha tenido influencia en €l mundo entero. Esta ley
establecia 1a genéralidad de proteccién en cualquier situacién de inseguridad, y ha incidi-
do en la propia institucionalidad: ya no es un drgano, un instituto descentralizado, sino
un Ministerio de Bienestar Social. Clasifica las prestaciones en dos grandes clases: la
prestacion econdmica a cargo de la Seguridad Social y la prestacion médica bajo la
responsabilidad de la Secretaria de Salubridad. La influencia de estos acontecimientos es
determinante en algunos casos en América Latina, como en el de Chile, que en 1952
reforma su Ley de 1924, y crea un Servicio de Seguridad Social, encargado de las presta-
ciones econdmicas y un Servicio Nacional de Salud, que proporciona las prestaciones
médicas. i

Paulatinamente, va cobrando forma en América Latina la Seguridad Social integral,
como objetive subyacente en el desarrollo y progreso de los diversos sectores laborales.
En las leyes de Seguridad Social de algunos pafses, comienzan a enunciarse los principios
de la seguridad social integral entre los que se encuentran los siguientes:

.

~—Obligatoriedad

~-Universalidad (personas amparadas, contingencias cubiertas y extension geogra-
fica). §

—Solidaridad (con los sectores marginados).

—Sustancialidad  (Las prestaciones deben ser suficientes, oportunas y adecuadas).

—Subsidiaridad (Si el Estado ha reconocido que su niayor fuente de riqueza es el
trabajo, debe protegerlo, humanistica y materialmente, y debe
contribuir a las cargas que la seguridad social implica).

—Coordinacibn ¢ integracidn de instituciones gestoras.

Con mayer o menor intensidad, y con énfasis en diferentes aspectos de los regime-
nes, de acuerdo con cada caso particular, al tratar la Seguridad Social latinoamericana hay
que referirse a ocho contingencias bésicas: Vejez, Invalidez y Muerte, Enfermedad-Mater-
nidad, Riesgos Profesionales, Asignaciones Familiares y Desempleo. Las tres primeras son
contingencias a largo plazo, y las restantes son imprevistas o a corto plazo,

A su vez, estas contingencias que conforman la Seguridad Social moderna, originan
diferentes tipos de beneficio en especie, dinero y servicio:

- Cuidado de la Salud. En sus ramas preventiva, curativa (incluyendo materni
dad), y rehabilitadora.

— Prestaciones en dinero, Pensiones: Vejez (Jubilaciones), invalidez (accidentes
o enfermedad profesional, y no profesional), subsidios de sobrevivientes, y
desempleo.
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- Asignaciones Familiares. Por matrimonio, esposa, nacimiento, nfimero de
hijos.

- Prestaciones Sociales. Educacion, vivienda, guarderias infantiles, entrenamien-
to, servicios de deporte o vacacionales.

Los beneficios que otorga la Seguridad Social pueden ser de dos tipos: igualitario, o
sea, no relacionados con el ingreso ni con la contribucion, contribuyendo a lograr una
equidad social como son los servicios para la atencidn de la salud; y diferenciados, que son
los que caractenzan las prestaciones en dinero en América Latina, en las condiciones
actuales de desarrollo de los sistemas. Las prestaciones estan diferenciadas en funcibén del
ingreso y la contribucidn,

En todos los sistemas latinoamericanos existen las contingencias por concepto de
Vejez, Invalidez y Muerte. Todos tienen Enfermedad y Maternidad, excepto Argentina y
Uruguay, (perc en estos dos paises se atienden estos riesgos a través de mutualidades y
obras sindicales o gremiales). Todes tienen seguro contra accidentes de trabajo (riesgos
profesionales), Hay seis paises que tienen asignaciones familiares como rama aparte:
Argentina, Bolivia, Brasil, Chile, Colombia y Uruguay ; otros pafses las incluyen dentro de
los sistemas generales. El Seguro de Desempleo solo se ha establecido en Chile, Brasil,
Uruguay y Argentina (entendido como prestaciones en dinero y en especie, hasta que
encuentren trabajo los beneficiarios y no exclusivamente como suma giobal, 1o que equi-
valdria en efecto, 2 una indemnizacién).

En algunos paises, los servicios sociales son considerados dentro del cuadro de
asignaciones familiares que tienen aspectos econdmicos y en especie para su concesion, En
OLros cas0s estos servicios no estan comprendidos en las legislaciones vigentes,

8.2 Las bases juridicas, la estructura administrativa y la gestion financiera ~Caracteristicas
de obsoletismo ¢ incongruencia. Algunas leyes tienen ¢como objetivo fundamental, fortale-
cer los aspectos humanisticos del desarrollo ante el predominio de los objetivos econdmi-
cos, contribuyendo al equilibrio del desarrollo de caracter socio-econdmico.

Sin embargo, se puede observar que a menudo se presenta un distanciamiento entre
la enunciacién formal de laley, y su aplicacion real: las leyes se elaboran como propuesta
de las pautas a seguir para normar determinadas situaciones, pero al no sér observadas, o
interpretadas erroneamente para su aplicacién a la realidad, que préetenden normar, aca-
ban siendo inoperantes, un “debiera ser”, frente alo que “es”. Existe una brecha entre el
contenido de la ley y la situacion socio-econOmica real ala que se pretende aplicar, Una
de las causas de la situacibn anterior, se atribuye alalimitacion extralogica, o sea al hecho
de que las constituciones y los codigos legales adoptados, provienen en su mayoria de
sociedades extranjeras con caracteristicas de desarrollo diferentes, que han resultado ser
inadecuadas a las necesidades y realidades de los paises latnoamericanos.” -

Esta contradiccidn entre los planteamientos formales y la realidad social y econdmi-
ca, puede ser una de las causas del desequilibrio e incongruencia en la estructura y en
. la operaciébn de las instituciones de Seguridad Social, En los diversos niveles de las
estructuras juridicas, administrativa y financiera de la Seguridad Social, a menudo no-
existe la coherencia institucional necesaria.
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La rigidez y el obsoletismo de las leyes de Seguridad Social, que fueron elaboradas
en otra époes y conforme a patrones extrafios, son factores que limitan las estructuras
administrativas ¥ financieras; impidiendo llevar a cabo, las transformaciones urgentes que
el proceso de cambio de la sociedad del presente demanda.

1.2 estructura administrativa condiciona la operacion actual que puede responder a
las necesidades presentes, pero también determinala capacidad de absorcién de recursos y
demandas adicionales, ya que puede limitar o impedir la canalizacion de nuevos recursos
financicros para nuevos objetivos. Por medio de una administracion eficaz, una institacion,
puede lograr mayores ingresos y disminuir sus costos. Entre los problemas administra-
tivos, también se sefialz la insuficiencia en la capacitacion de recursos humanos.

Por otra parte, la gestidn financiera constittye un factor determinante dentro de las
funciones de la Seguridad Social, pues de ella dependen que los fondos disponibles que se
realicen los programas, La rigidez administrativa y financiera puede obstaculizar la capaci-
dad operativa para afrontar las demandas actuales y las ampliaciones proyectadas.

Ya que la situacion financiera de un organismo asegurador depende de las diposicio-
nes legistativas concernientes a las prestaciones y a las cotizaciones, o a otros recursos
financieros, se deben hacer algunas observaciones relativas a los esquemas de prestaciones.
Se pueden distinguir tres categorfas de prestaciomes de Seguridad Social, cuyo costo
basicamente determina los egresos fundamentales de 1as instituciones de Seguridad Social:
prestaciones en especie (la asistencia médica); prestaciones en dinero a corto plazo (asig-
naciones diarias en caso de incapacidad de trabajo por motivo de enfermedad, accidentes,
maternidad); prestaciones en dinero a largo plazo (pensiones de invalidez, vejez, sobrevi-
vientes),

Las prestaciones tienen diversas caracteristicas: condiciones generales (periodo de
seguro de las cotizaciones, empleo, residencia y de proteccion) y condiciones especiales
(previstas para cada categoria de prestaciones).

La biisqueda de la integracion estructural actualizada y coherente de las institucio-
nes de Seguridad Social, pretende fortalecex su capacidad para hacer frente a sus obliga-
ciones actuales y diferidas. Los acreedores potenciales de estas instituciones, son los
derechohabientes del periodo presente y del futuro, motivo que impulsa 2 mantener la
continuidad en su capacidad para satisfacer las demandas al sistema. Cualquiera que sea el
plan financiero de los organismos de seguridad social, se considera la conveniencia de
tener presente ciertos principios bésicos: la liquidez para cumplir con compromisos diferi-
dos, la efectividad de la recaudaciom, asi como una solidez en la politica financiera
general,

Las disposiciones juridicas que reglamentaron las operaciomes fimancieras de las
instituciones de seguridad social en su periodo inicial, no previeron determinadas situacio-
nes actualmente evidentes y que aGn no han sido consideradas para realizas una reestruc-
turacion o actualizacién de las normas comespondientes. Al respecto puede citarse el
hecho de que la cobertura parcial de los sistemas, que comprenden solo algunos de los
sectores de la poblacion, y las formas de financiamiento establecidas, no han permitido
que operen los principios redistribuitives con la eficacia deseada, por 1o cual se requiere
avanzar hacia la universalizacion en la cobertura. Tampoco se previo en la legislacion
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original la erosién que podria producirse en las prestaciones monetarias, por los fendme-
nos inflacionarios, ya que la mayoria de las leyes establecidas, carecian de preceptos que
normaran el establecimiento de los mecanismos de reajuste requeridos para contrarrestar
los efectos sefialados. En este sentido la mayoria de las legislaciones sdlo definen el manejo
de las reservas en base a politicas amplias e imprecisas que tampoco consideran los efectos
inflacionarios y pueden alejarse de un criterio financiero adecuado. Por consiguiente, se
puede observar yna insuficiente racionalizacion en el manejo de las reservas, que aunada al
fendmeno inflacionario ya mencionado, en algunos casos ha provocado cotos crecientes,
que impiden la constitucin de reservas, en el nivel y con la liquidez suficiente para cum:

plir con los compromisos diferidos actuales y con menores posibilidades para los que se
presentaren en ef futuro. ‘ -

Hasta fechas recientes, habia predominado un criterio financiero para incluir nuevos
grupos, de manera que la viabilidad econdmica de la institucidn tuviera un margen de
seguridad. Sin embargo, los objetivos sociales y politicos actualmente de significacion en
los niveles de decision nacional, pueden producir un desfinanciamiento de los sistemas de.
seguridad social, al tratar de promover la extensién de los mismos mis alli de su capaci-
dad financiera.

Existe una serie de factores en Ja actualidad no presentes en la legislacion original,
gue pueden conrribuir 2 situaciones de descapitalizacion de los sistemas financieros de
Seguridad Social, entre ellos: las presiones inflacionarias que consttyen un faector de
incremento en la curva de egresos; la creciente demanda de prestaciones, por parte de
subsectores de la poblacion asegurada que llegan 2 la madurez de beneficios; factores de
tpo politico, que pueden determinar una ampliacidon de los beneficios, ya sea vertical u
horizontalmente, cuyos costos resultan dificiles de cubrir en }a operacidn integral, esti-
mado en base al nivel de precios de pericdos anteriores,

En las disposiciones legales correspondientes, el origen de los recursos de las institu-
ciones estd basado en contribuciones de tipo uni-partita, bi-partita'y tri-partita, como se
sefiald en el capitulo relativo al financiamiento de la seguridad social, segin la partici-
pacién del Estado, los trabajadores y los empleadores. En ninguna de las normas revisadas
se pudo apreciar que hubiera la conciencia de que es posible efectuar en-las contri-
buciones reales, una serie de transferencias que desvirtiian los aspectos redistributives. En
las normas analizadas se distingue €l porcentaje de la contribucién patronal que varfa de
acuerdo con las ramas de seguro; por ¢jemplo, la rama de accidentes de trabajo es
financiada casi en su totalidad por los patrones,

La contribucién obrera segin la legislacion revisada, se puede fijar indépendiente o-
proporcionalmente a los niveles de percepciones y se obtiene en la actualidad de acuerdo
con los grupos de salarios. En modificaciones juridicas recientes se ha intentado establecer
tasas contributivas aceleradaas en relacion directa a la escala de niveles de ingresos, con el
fin de reactivar o principio redistributivo del ingreso.

La incidencia real del aporte estatal 2 los sistemas de Seguridad Sotial, depende
fundamentalmente de la estructura de la politica fiscal. A pesar de que hay limitaciones
a las posibilidades de definir nuevas fuentes estatales de contribucion a los sistemas de
seguridad social, una instrumentacion més racional de la politca fiscal, podria orientarla
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para imprimirle un enfoque mis progresivo, coordinandola con politicas adecuadas de
salarios, precios y empleo, acordes a las necesidades nacionales, todo lo cual podria
traducirse en un mayor dinamismo del papel del Estado cn el financiamiento de la Seguri-
dad Social.

De cualquier forma, conviene tener presente en las nuevas disposiciones juridicas
que se intentaran redactar, tendientes a modificarla aportacidn estatal, que estos recursos
son limitados, y que la factibilidad de lograr mayores aporics a la Seguridad Social esta
condicionada a la jexarquizacidon que sea realizada de las presiones simultineas, originadas
por los intereses de diversos sectores de la sociedad para lograr sus objetivos, Por otra
parte, seria conveniente que la reestructuracidbn juridica en esta materia, también esta-
bleciera el recurso legal que pudiera tener una institucidon, cuando falla la aportacion
estatal a su financiamiento.

8.3 Algunos aspectos de las proyecciones de la seguridad social contemporénea en Amé-
rica Latina.- En la revisién realizada de la legislacidn que fundamentala operacion integral
de las instituciones de seguridad social, se ha podido distinguir la trayectoria de dos
fendmenos, la evolucién del marco juridico y la operacidn de las instituciones citadas, que
alin cuando profundamente relacionadas, no han seguaido en todos los casos vias paralelas,
sino divergentes, Esta situacidbn ha producido incongruencias y obsoletismo entre las
subestructuras basicas de las instituciones de seguridad social, no sblo para su operacion
actual, sino para las proyecciones que pretenden corregir las situaciones insatisfactorias en
la actualidad, e introducir los objetivos que se consideran convenientes de incluir en la
seguridad social que se desea para el futuro. De tal manera, las instituciones tienden a
reestructurar sus bases juridicas, en aquéllos aspectos que norman la operacion integral de
sus subestructuras, intentando lograr su integracidn coherente ¢ idonea parala operacion
prevista,

Por tal motivo, en la actualidad se considera la conveniencia de seialar los prin-
cipios generales rectores, que podrian inspirar la reestructuracion propuesta, entre los
cuales podrian figurar: 1a coordinacién con otras entidades pblicas y areas de operacion,
que se estima imprescindible para lograr una utilizaciéon dptima de los recursos nacionales;
la universalizacibn de la cobertura, para lograr la incorporacion de los sectores margi-
nados; 1a mejoria en las escalas de prestaciones; la utilizacion racional de los recursos
institucionales; y la promocién de la reforma administrativa, que implica la adopcidn
creciente de la metodologia de planeacién en la operacidn de los sistemas de seguridad
social.

Las proyecciones de la seguridad social, que incluyen la actualizacion de sus bases
juridicas para lograr la coherencia estructural y funcional, sefala la necesidad de incluir
las consideraciones de los aspectos sociales, econdmicos y politicos que determinan la
viabilidad de las leyes, La reestructuracidbn juridica, administrativa v financiera de los
sistemas, surge como un imperativo para adecuar ¢ imprimir un dinamismo creativo a los
programas de seguridad social e identificarlos con la realidad nacional de cada pafs.

9. ANALISIS COMPARATIVO ENTRE LA LEGISLACION Y EL DESA-
RROLLO DE LA SEGURIDAD SOCIAL EN EL CONTEXTO DE LAS
CONDICIONES ECONOMICAS, SOCIALES Y POLITICAS EN AMERICA
LATINA, :
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9.1 Evaluacion de Ja situacion actual- El anlisis comparativo. entre la legislacién y el
desarrallo de la Seguridad Social, en el contexto de las condiciones econdmicas, sociales y
politicas actuales en América Latina, debe partir de la aceptacion del hecho de que la
heterogeneidad de la regién implica enormes dificultades, a tratar de reducir a una
tipologia, los factores que caracterizan el desenvolvimiento de cada pafs. Sin embargo, se
considera factible destacar la similitud de rasgos en ¢l proceso general del desarrollo
observado en la region y los lineamientos basicos en la evolucién de la seguridad social,
para llegar, a través del anilisis comparativo que se pretende presentar, a precisar cufles
han sido los factores implicitos en el desarrollo que han influido en la conformacién de la
estructura juridica, normando la organizacién y funcionamiento de las instituciones de
seguridad social y a su vez determinar las formas y medidas en que ésta ha influido en el
desarrollo de los paises latincamericanos.

La imagen que prevalecid durante la década de 1960; tendia a establecer para la
region latinoamericana una dualidad estructural, como caracteristica fundamental condi-
cionante en su estado de desarrollo: por una parte un conjunto de comunidades agrarias
de corte tradicional y por la otra, la existencia definida o incipiente, de centros o nacleos
urbanc-industriales. Esta dicotomia econdmica y social, intensificada por los problemas
derivados de la explosion demogrifica, el arraigo, dispersidén y migraciones de ciertos
sectores de la poblacidn y la urbanizacién e industrializacién, unidos a la inestabilidad .
politica y social, ponfa en duda las posibilidades de una transicion congruenie hacia la
modemizacién, Desde esta perspectiva, las sefiales de cambio han sido frecuentemente
interpretadas como indicadores de profundas crisis que producirian el desequilibrio y
posiblemente el desajuste y conflicto en las estructuras internas y en la coyuntura interna-
cional,

Las interpretaciones mis recientes del desarrollo general de los paises latino-
americanos presentan un enfoque diferente, que se aparta de las posiciones extremas,
tanto conservadoras como radicales, Tratan de plantear un modelo que combine elemen-
tos de ambas, contribuyendo a un proceso de desdrrollo equilibrado, necesario para el
cambio que requiere la dinimica acelerada que caracteriza el periodo histdrico que vive la
regibn. Al mismo tiempo, se tiende a corregir el obsoletdsmo de las estructuras institu-
cionales, para lograr la redefinicidn y reorientacidn de sus metas y programas, con el fin
de promover su integracion a los objetivos nacionales y activar su capacidad de respuesta
al reto que plantean los imperativos del desarrollo moderno.

Los aspectos generales que se pueden observar actuaimenté en el proceso de desa-
rrollo econbdmico de Asnérica Latina, de trascendencia para la seguridad social, son funda
mentalmente las grandes disparidades en la distribucién de ingresos, la ubicacion y
caracterfsticas de los sectores econdmicos de la poblacion, y los consiguientes problemas
para la universalizacion y perfeccionamiento de la cobertura de los sistemas dr seguridad
social. Se estima que las 4reas tradicionales de actividades primarias no disminuirin apre-
ciablemenie, a pesar de la creciente industrializacién (que alin no proporciona un merca-
do de trabajo de suficiente amplitud paralos desocupados del campo) y el saumento en los
niveles cualitativos alcanzados en los indices de productividad. Un factor agravante lo
constituye el hecho de que, en algunos casos, la agricultura pierde dinamismo en relacién
a otras actividades, los incentivos para atracr o retener la mano de obra requerida; en este
sentido, una planificacién racional podria producir el equilibrio deseado en la utilizacién
de recursos, para fundamentar el desarrollo actual de nuestros pafses. Los aspectos
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mencionados se han traducido en el deterioro del sector agricola, a la vez que no se
observan avances apreciables compensatorios hacia la indvstrializacion, lo que ha prove-
cado una reduccidn de los productos bésicos disponibles para exportar y menores divisas
para importar bienes de capital, Asimismo, en algunos paises se hallegado ala necesidad
de importar alimentos en gran escala, Ya se va adquiriendo conciencia de que un desa-
rrollo industrial sostenido requiere de un sector agricola activado, capaz de hacer frente a
‘la demanda interna y de promover la entrada de divisas a través de sus excedentes
destinados al comercio exterior.

Aun cuando fuera previsible una expansion de las exportaciones no tradicionales, la
industrializacidon ha tenido que seguir dependiendo de la disponibilidad de divisas produ-
cidas por la mineria y la agricultura, de la capacidad de movilizacion del ahorro interno y
de 1as posibilidades de financiamiento de origen extemo, factores que también inciden en
las bases financieras y en el orden administrativo de la seguridad social, El incremento del
costo de los bienes de capital necesarios para impulsar la industializacion, paralelamente
con el deterioro del precio de los productos tradicicnales de exportacion, han dejado en
precaria situacidn la balanza de pagos de muchos paises de la regidn; la solucion alter-
nativa que constituyen los créditos externos, dadas sus condiciones de concertacidn,
provoca una dependencia de otros centros de decision, Es evidente que para promover un
mayor equilibrio en las actividades econdmicas integrales de un pafs y alentar una crecien-
te capacidad de ahorro intemo, serd necesario tomar medidas especiales, en cuanto a los
incentivos que constituyen una mejor retribucion de la mano de obra que contribuye al
desarrollo agricola, y a la seguridad social que se le pueda ofrecer para mejorar sus
condiciones de vida y de trabajo,

El desarrollo social en la mayoria de los paises 1atinoamericanos refleja las discre-
pancias en la distribucibn de los beneficios del progreso econdmico. En la estratificacidon
social prevaleciente, los niveles en la base de la estructura corresponden a los sectores
ocupados en actividades agropecuarias 0 no calificadas, que alin constituyen los mas
dificiles de proteger por los sistemas de seguridad social, Las instituciones de seguridad
social no cuentan con la capacidad suficiente, ni la organizacidén administrativa idonea a
nivel operativo, para atender simultdneamente a las necesidades de los asegurados urbanos
y las de los grandes sectores de la poblacidon agricola rural, Sin embargo, se considera que
la inestabilidad social que la situacidn apuntada puede generar, tene la posibilidad de ser
atenuada, en buena medida, por una racionalizacidn institucional progresiva, si las institu-
ciones 10g'r'3n incrementar su eficiencia, aplicando metodologias més modemas, lo que
permitiria ta realizacion de sus programas dentro de los lineamientos generales de la
planeacidn, ampliando las posibilidades de reportar mayores beneficios a los sectores
hasta ashora marginados del progreso.

Una perspectiva multi-estructural del desarrollo de las instituciones de seguridad
social, basada en el reconocimiento de las relaciones bisicas entre sus diversas estructuras
internas juridica, administrativa y financiera, formando parte de un todo dinimico €
integrado, es imprescindible para llegar a' una correlacidén analitica de los avances de la
seguridad social con la evolucién observada en su legislacidon y el estado de desarrollo en el
que se encuentran los paises de esta regién.

Un mayor conocimiento de la influencia concomitante que ejercen entre sf, el
marco juridico de la seguridad social y la realidad econbmica-politica- social, implicita en
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el desarrollo de un pafs, concebida como un cofnplejo funcional que se realiza a través de
un conjunto de estructuras e instituciones, amplia las bases, tanto para el diagnéstico y la
seleccion de objetivos, como para el conocimiento méas amplio del contexto de operacio-
nes que retroalimenta los planes establecidos, para modificar las estructuras que la rigen.
De tal manera, aporta elementos con el fin de establecer las pautas para los cambios
contemplados en las leyes y planes de seguridad social y en el desarrollo nacional y para la
determinacion de las condiciones estructurales y de organizacién, imdispemsables para su
realizacién, También permite sefialar con mayor acierto aquellos elementos de valor estra-
tégico, hacia los cuales se puede dirigir la accién, en uno u otro campo, de acuerdo con las
finalidades propuestas y los recursos accesibles. ;

La disponibilidad oportuna de informaciones correlacionadas de la legislacion de
seguridad social y los planes de desarrollo institucional y nacional, puestas al servicio de la
accidn practica, puede ademis de contribuir para indicar los.aciertos del diagnéstico en
los diversos niveles enfocados en los planes de desarrollo futuro, mestrar la compatibili-
dad de la legislacion de la seguridad social .con los diversos objetivos elegidos.en esta rea
y con las aspiraciones mas amplias de un plan general de desarrollo, y si son o no
adecuados los medios indicados para su realizacién. Este.conjunto légico de informacio-
nes es el requerido para la racionalizacién creciente de las tareas sefialadas.

En el momento actual, se registra una tendencia generalizada hacia la participacidn
del Sector Phblico, del Estado, en forma creciente, en el proceso de desarrollo de los
pafses latinoamericanos. Es ficil percibir la incidencia de este fendmeno en los mecanis-
mos e instituciones de seguridad social de América Latina. En algunos paises, las insti-
tuciones de seguridad social forman parte del poder ejecutivo, como Secretarfa de Seguri-
dad Social; en otros casos se han creado Ministerios de Prevision y Asistencia Social. Estos
intentos de centralizacién de la gestion del-secter social persiguer: una mayor efectividad
en el proceso general de desarroilo. En general, en, América;Latina es posible observar que
el Estado tiene un papel de importancia en las instituciones de seguridad social, papel que
puede © no acrecentarse, de acuerdo con las ideologias prﬁvalecwnté:s pazra lwmentamon
del proceso de desarrollo de cada pais lannounencma. TR

Existen divexsos puntos de vista con respecto a 1as ventajas y desventajas de estas
situaciones, cuando las instituciones de seguridad social son autdnomas o cuando depen-
den del Estado en forma directa hasta llegar.a convertirse en una Secretarfa o Ministerio
de Estado., A favor de la creciente participacibn estatal-en:los organismes de seguridad
social, 2 menudo se sefiala el hecho de que la seguridad social.es: parte integral de la
politica social del Estado; en este semtido,.el hecho de igue sea;un servicio piblico de
interés social justifica que la seguridad social deba estar.a-carge del Estade y sostenida por
éste {como ocurre, por ejemplo en cuanto al sector educacion y al sector salud).

A favor del organismo de seguridad social como institucion descentralizada o auto-
noma, se cita el hecho de que por este medio tiene lugar: una-participacion més-directa y-
efectiva por parte de los intereses del capital y el trabajo; se menciona que el Estado
puede no ser tan buen gestor por Ja existencia de aspectos burocraticos y-las fallas en sus
contribuciones al financiamiento de los sistemas establemd@s -

En todo caso, se podria sefialar que una intervencidn més directa y efectiva del
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Estado en ios mecanismos de seguridad social, incidiria en forma significativa sobre los
siguicntes aspectos:

- Coordifacion. Con otras ireas de operacion del Estado (Salubridad, Educa-
cibn, etc.) en cuanto a lograr una eliminacion de factores negativos tales
como la duplicidad de funciones, y por consiguiente, una utilizacién dptima
de los recursos existentes,

- Unificacion. Un proceso que elimine las dualidades o contradicciones entre
los regimenes existentes y los conceptos y categorias cubiertos en los sistemas
de seguridad social.

- Mezta de una seguridad social integral en cuanto a la orientacibn modema de
los servicios de salud para comprender la prevencion, curaciéon'y rehabilita-
cion de los asegurados y tendiente a lograr la cobertura de la totalidad de la
poblacion. Este punto constituye una necesidad imperativa en Ameérica Lati-
na, ya que por lo general, afin no comprenden todos los sistemas la preven-
cion ni la rehabilitacion y solo un 10%de la poblacién cubierta pertenece a los
sectores CaIanSlﬂOS.

- Mejores posibilidades de una planeacién efectiva.

Se puede apreciar que fa Seguridad Social, en paises de desarrollo relativo mas
elevado, avanza hacia el perfeccionamiento de las formas de cobertura en campos tales
como la proteccidon en el empleo, mientras que las necesidades médicas de la poblacion
son cubiertas de manera general y eficiente por otros organismos del Estado (como sucede
en algunas naciones desarrolladas de Europa Occidental y Estados Unidos), en tanto que
én otros casos las instituciones continiian concentrindose solo en proporcionar atencion
médica alos derechohabientes. Es decir se podria establecer- que se manifiestauna. correla-
ctbn entre los niveles de desarrollo general y las formas y modalidades que adopra la
segundad social.

En la relacion que se pretende definir entre la Seguridad Secial y el proceso de
desarrollo en la region latinoamericana, resultaria Otl considerar que existe certo grado
de concomitancia entre las caracteristicas y los niveles alcanzados en las actividades
econdmicas bisicas y la seguridad social, por consiguiente se considera la importancia de
un enfoque integral para cl estudio y analisis de los dos procesos. Desde fecha muy
temprana en el presente siglo, se definieron los efementos significativos para la organiza-
cibn de las instituciones de Seguridad Seocial basindose en los modelos tradicionales
curopeos. Las instituciones ofganizadas inicialmente continuaron definiendo foros pro-
pios de operacidon con el fin de lograr esquemas que respondieran con mayor realismo a la
magnitud y amplitud de servicios que requerian los diversos sectores de la sociedad que
tenian la cohesidn de grupo y el suficiente poder de articulacion de sus necesidades para
presentarlas como demandas frente a sus propios organismos sociales, al sector patronal o
a la estructura politica, Las décadas de progreso observadas inicialmente en la seguridad
social coincidieron con tiempos de prosperdad y bienestar en el desarrolio econdmico
general, registrado en diversos paises, pero cuando a finales de la década de 1950 su
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economia empezd a decaer, los sistemas de Seguridad Social se resintieron considerable-
mente; la base econdmica que habia permitido la expansion de las prestaciones y servi-
c1os, se resquebrajé y el costo de estos sistemas de proteccion social resulté €xcesivo para
las posibilidades y su capacidad econdémica. Actualmente en un namero considerable de
paises se trata de definir €l nivel adecuado entre los gastos y los beneficios que brinda Ia
Seguridad Social y sus recursos, pretendiendo restablecer el equilibrio entre.los que genera
¢l progreso econdmico nacional y los que requiere la realizacion de los programas sociales.

Los administradores de algunos sistemas de Seguridad Social, conscientes de las
limitaciones de los recursos nacionales, se encuentran experimentando nuevas modatida-
des de financiamiento de origen externo para lograr la extension y mejoramiento de sus
programas. Algunas instituciones, han gestionado solicitudes -de erédito al Bamco Intera-
mericano de Desarrollo y a algunos otros organismos financieros, para la realizacién de
obras de infraestructura bisica, como son las instalaciones médico-hospitalarias. Estas
medidas sugieren la posibilidad de nuevas fyentes de financiamiento, en las que se conce-
de atencidon especial a aspectos tales como las tasas de interés, plazos de restitucién de
crédito, perfodos de gracia, etc.

En virtud de la observacion de los esfuerzos de integracidn en diversas subregiones
de América Latina, se ha presentado el problema de la proteccidn social de los trabajado-
res migrantes. Aunque no es previsible, en un futuro inmediato, un aumento importante
de las cormentes migratorias de trabajadores entre diversos paises de América Latina,
actualmente se considera que la integracion econdmica puede, ademis de promover la
circulaciébn de mercaderias, favorecer también la libre circulacidén de trabajadores. Para
este objeto es indudable que la garant{a de los derechos de seguridad social a los trabaja-
dores migrantes, constituye un elemento importante. Las instituciones de algunos paises
han considerado que el medio mis eficiz para garantizar ¢stos derechos, es a través de la
concertacién de convenios bilaterales y multilaterales de segundad social, | '

La concertacidn de convenios a este respecto ha promovido el proceso de armoniza-
cién de los sistemas de seguridad social, cuyas disparidades han sido reveladas por los
problemas surgidos en la aplicacidn prictica de los convenios, Por este motivo, se ha visto
la posibilidad de someter a la planeacién, las metas comunes que podrian ser alcanzadas
por los diversos sistemas de Seguridad Social. Su realizacion factible, propuesta’en diver-
sas etapas, podria permitir la participacién de los trabajadores menos favorecidos y a los
paises con un grado menor de desarrollo en sus sistemas de seguridad social, en las ven-
tajas de la Integracidon econdmica regional.

9.2 Tendencias hacia la planeacién de la Seguridad Social e integracion 4 la planificacion
nacional- La conciencia respecto a la necesidad de someter los programas de Seguridad
Social auna planeacion a largo plazo, integrada a la planificacion del desarrollo nacional, se
ha manifestado en forma cada vez mis intensa en los paises latinoamericanos durante los
filtimos afios, Se ha fortalecido la conviccidn de que la mayoria de los sistemas no tienen
la estructuracién mis adecuada, ni la capacidad suficiente a nivel operativo, para lograr
que sus instituciones pasen a una etapa superior de eficacia, con las caracteristicas’y el
ritmo de actividades compatibles con las exigencias y aspiraciones de las comunidades.
Esta situacidn ha sido configurada fundamentalmente por factores ya analizados, que se
pudieran resumir de la sigulente forma: B
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. El obsoletismo y rigidez de las estructuras juridicas, que obstacdlizan la opera-
cigmeactual v las modificaciones propuestas a nivel operativo.
La imperfecciln de la cobertura, tanto en su extensiébn geogrifica, para
comprender a las poblaciones marginadas del campo y a los sectores desprote-
gidos de caricter urbano, como para conformar un esquema integral de pres-
taciones, que pueda cubrir los riesgos fundamentales a los cuales esta expuesta
la poblacién econbmicamente activa y sus dependientes en los paises de la
region,

El costo creciénte para producir los servicios que imparten [as instituciones de
Seguridad Social y el desquiciamiento causado en su estructura financiera por
la disparidad entre sus costos de operacion, la estructura vigente de los sala-
rios nominales, los esquemas establecidos de aportes a los sistemas y los
problemas engendrados por la espiral inflacionaria, evidente en casi todos los
paises considerados,

El estancamiento general observado en la organizacién administrativa y su
capacidad funcional para cumplir con las prestaciones actuales y diferidas, asi
como para las ampliaciones propuestas en los programas correspondientes.

Las insuficiencias observadas en la magnitud y manejo de los recursos finan-
cieros a escala institucional y nacional, as{ como la incongruencia que se revela
en las 4reas financieras fundamentales, cuyas funciones respectivas muestran
grandes divergencias, hasta ahora dificiles de conciliar.

Para legar a una estimacion correcta de las posibilidades de los sistemas de seguri-
dad social, de sus alcances y limitaciones para impulsar las politicas nacionales de desarro-
llo, hay que recordar que la planificacion nacional constituye el instrumento para la
realizacién de determinadas politicas, derivadas de una posicién ideoldgica, vinculada
estrechamente al conjunto de principios y valores predominantes en un pais.

Todo tipo de planes debe obedecer a una proyeccidon global, El hecho derque se
puedan separar los diversos aspectos de la planificacién no significa que puedan existir
realmente en forma independiente o aislada; es necesario buscar su reintegracion a los
esquemas generales de la planificacién integral. Sin embargo, aun cuando la planificacion
del desarrollo nacional no haya avanzado consistentemente en un niimero considerable de
los paises latinoamericanos, la plancacion a nivel sectorial, como en el caso de la seguridad
social, debe proceder a profundizar en la definicién de su problematca, para estar en la
posibilidad de integrarse, en el momento oportuno, a la planificacion nacional,

Es indudable que la finalidad de incorporar la proyeccién de las actividades de los
sistemas de seguridadsocial, a un plan a més largo plazo que los que generalmente han sido
intentados hasta ahora, impulsara a estos organismos para profundizar los estudios relati-
vos a los factores que condicionan sus operaciones actuales. Entre éstos indudablemente
se destacarin los dirigidos a comprender mejor el funcionamiento de los elementos endd-
genos estructurales y sus efectos en la evaluacién coyuntural de estos sistemas, o sea, en
su ambito de operacion, con la finalidad de lograr una mayor aproximacién al conoci
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miento de las interrelaciones e mterdependenqa que existen entre ambos universos consi-
derados y su importancia para la planeacion.

El plan constituye un enfoque eficiente de las etapas de ejecucion de una politica
especifica, pero no controlalos resortes que ponen en marcha la misma. De hecho, el plan
puede llegar hasta donde puede hacerlo 1a decisidn del poder central y conforme a las
metas que éste considera accesibles ob;envamente a la vista de la.ﬁ realidades politico-so-
ciales y economicas del pafs, Los organismos de planificacidn pueden o no enfrentar
situaciones determinadas de acuerdo con el poder que les haya sido conferido por los
centros de decisién, En si mismo el mecanismo de planificacién no encierra los medios
necesarios para transormar un Sjstema econdmico y social. Su perfeccionamiento y las
expectativas que pueda originar se ven determinados por el establecimiento de una armo-
nica conexion con los centros de desicién y con las entidades operativas de 1a administra-
cién phblica. Es preciso poner énfasis que el mecanismo dé planificacién no esti por
encima del aparato politico-institucional, sino que es parte del mismo.

Hoy mas que nunca, ante la creciente complejidad del proceso de cambio socio-eco-
nomico y la intensa interaccién entre los factores que intervienen en el mismo, el concep-
to de planificacion integral se perfila como €l Gnico camino a seguir en la basqueda de
un desarrollo nacional equilibrado. En este contexto, para plantear modelos verdadera-
mente viables y probables, es preciso incorporar a las técpicas de planificacidn los aspec-
tos sociales y culturales, que a fin de cuentas han de determinar el resultado final del
desarrollo. Como instrumento clave de las polfticas de desarrollo, en especial en pafses
como los de América Latina, se impone la elaboracién de una “estrategia de planeacién de
Ia seguridad social.”

Un adelanto que darfa el irnpulso decisivo a una nueva “‘estrategia de planeacion de
la seguridad social”, seria la creacién de una “Teoria de Organizacion’, basada en siste-
Imas con un enfoque 1nterd1sc1phnano que lograra analizar y contender con situaciones de
conflicto interpersonal o crisis institucional. El alcance de esta ‘‘Teoria de Organizacion”
se veria condicionada principalmente por dos factores que ya se han mencionado anterior-
mente: el factor politico y el sistema informative que proporcionaria los datos basicos
para una estructura de organizacién,

Una teoria de organizacién esbozada en forma comprensiva, debe prestar maxima
atencibn a las interacciones humanas en situaciones. de toma.de decision;los planteamien-
tos actuales en materia de organizacion no han podido resolver situaciones inmediatas de-
conflicto social, capaces de trastornar o alterar significativamente los programas de seguri--
dad social, Se impone la necesidad de elaborar proyecciones de apoyo politice erfaco,
que proporcionen viabilidad polftica a los programas de Seguridad Social. Un aspecto de
este tema deberia ser una educaci6n social a los beneficiarios y para aquellos que afin no

e integran a la Seguridad Social, a fin de contar con el respaldo decisivo de estos sectores
" que pueden ser muy significativos para la sociedad.

La Seguridad Social debe incorporar a su estructura de organizacién y planeacion a
los profesionales dedicados a estudiar y analizar las perspectivas y técnicas del “‘futurismo
social”” y a proyectar futuros probables y deseables para la continua ampliaCibn y mejo-
ramiento de las instituciones. En concreto, ésto significaria la vital expansion de los
medios de investigacion social, y del presupuesto que se dedica a este campo.
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En el contexto de la planeacion del sector de la seguridad social y la planificacion
nacional,’ resulta necesario analizar a la Scguridad Social ante la disyuntiva de que sus
actividades resulten ser un efective mecanismo de cambic y superacion social, o simple-
mente un paliativd. En si misma, la planificacién encierra las posibilidades de cambio o
continuidad: la planificacién para promover el desarrollo integral y equilibrado, o para

‘mantener el status quo, Las instituciones de Seguridad Social deben definir los limites de

1o que es o no posible, dentro de las perspectivas historicas abiertas a la accion creadora.
Es preciso, para efccto de que la Seguridad Social se convierta realmente en una basc
fundamental del proceso de desarrollo latinoamericano, que a través de la planeacion
incorpore todos sus cfectivos fisicos y humanos para promover el progreso integral de la
sociedad,

En la presente coyuntura historica de América Ladna, en que nucstros paises se
esfuerzan por definir mejores sistemas de Seguridad Social, se impone Ia accién racional
para promover la transicion de la etapa insatisfactoria de algunas administraciones, que se
caracterizan por formulaciones infructuosas y tentativas fragmentarias de planeacion, ala
fase de preparacidn y fortalecimiento de la infraestructura que se requiere para lograr una
planeacidn integrada y efeetiva, cuya aplicacion a nivel operativo, puede adquirir la funda-
mentacidn racional y el impulso y continuidad que exige este proceso para ser eficaz.

Fl concepto basico de planeacidn de Seguridad Social de aceptacion més general, ha
sido definido como la aplicacidn sistemitica de la metodologia adecuada para definir sus
objetivos prioritarios, prever y evaluar los eursos de accién alternativa para su realizacion,
con ¢l objeto de tomar las decisiones significativas actuales, que incidirin en la accion
futura de las instituciones involucradas,

En un sentido mas amplio la planeacidn de la seguridad social se puede interpretar
como el proceso de elaboracidn, ejecuciony control, de un plan de desarrollo del sistema
correspondiente, que incluye el enunciado de objetivos generales y de metas especificas,
tendientes a elevar los niveles de seguridad y bienestar social de la comunidad. Este
proceso tiende a facilitar as{ Ia ordenacibn sistematica del conjunto de decisiones y
medidas necesarias para la consecusion de esos objetivos, al menor costo econdmico y
social, con la mayor eficacia para la comunidad. Incluye casi siempre un diagndstico, base
tictica de la planificacién, ¥ un prondstico, expresion de las aspiraciones colectivas o de
los objetivos que se desean alcanzar,

Ante una visidn general de los diversos elementos, aspectos, fases y finalidades de la
planeacién de la seguridad social, cabria plantear la interrogante mayor en relacion a los
efectos condicionantes, auspiciadores u obswculizantes de la legislacion de la seguridad
social sobre los mismos,

Es indudable que la planeacidn de la seguridad social debe descansar sobre ia base
de un profundo conocimiento de los factores endogenos y exogenos de caracter cuanti -
cualitativo, que confluyen en la operacidbn de los regimenes existentes. Asimismo, deberi
comprender los resultados de esta convergencia de elementos, ya sea en el periodo especi-
fico de su operacidn actual o en su prevision o perspectiva de desarrollo, a corto, mediano
y largo plazo. Una mejor comprension de las interrelaciones de la funcionalidad citada y
de su marco de operacion, concebida como un complejo de operaciones institucionales,
referidas a un contexto definido, facilitara la elaboracion de los planes de seguridad social
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y la determinacién de las condiciones estructurales y de organizacion, indispensables para
su realizacidn,

Es evidente que en los paises de América Latina, las condiciones caracteristicas de
su etapa de desarrollo corresponden a la estructura productiva y la parficipacién de la
mano de obra en sus procesos; la insuficiencia de los mercados internos las elevadas tasas
de crecimiento y dispersion demogrifica, asi como la ‘estructura predominantemente
joven de la poblacion y sus indices culturales, de salud y nutricién, constituyen factores
condicionantes de la planeacion, Asimismo, la consideracion de la etapa de transforma-
cién social y politica en que se encuentra cada pais, proporciona elementos que influyen
de tal manera en la Seguridad Social, que condicionan la seleccién de la metodologia y
estrateglas para su reestructuracién, operacién y planeacién, El deseo de superar las
dificultades, que implica el paso a una fase operativa mas eficaz y su integracion efectiva a
los demds programas correspondientes a la planificacion del desarrollo nacional, traera
como consecuencia una mayor conciencia de las caracteristicas sefialadas, e indudable-
mente desembocard en una gran variedad de enfoque para realizar la estructuracién
juridica y la definicién de los métodos de planeacién mas adeucados para el desarrollo de
los pafses de esta region. -

9.3 Viabilidad de las proyecciones.-En el periodo critico por el que atraviesa la historia de
Aménca Latina, se observa un reajuste en los valores, principios e ideologias prevalecien-
tes en los diversos paises de la regidn, que se esta manifestando en una definicién de
nucvos perfiles y dimensiones en las formas sociales, las organizacién economicas y las
estructuras politicas.

Las situaciones emergentes permiten entrever una diferencia en el concepto de las
relaciones de reciprocidad, responsabilidad y solidaridad en distintos niveles: entre los
miembros de fa familia; entre los sectores de la socieddd: entre los funcionsnos de la
estructura estatal y la comunidad internacional. Asimismo, se observa una orientacién
definida hacia la racionalizacién y 1a institucionalizaciébn en los ambitos y niveles mas
significativos de nuestras realidades nacionales.

El andlisis del desarrollo en América Latina, sometido o no a planes naciona-
les, implica el planteamiento de las alternativas y viabilidad de las proyecciones para las
instituciones de segundad social a mediano y largo plaza, El enfoque del desarrollo con
un criterio integral, que continfia generalizandose cn- los paises de la region, otorga a la
seguridad social una significacién especial porsu naturaleza predominante como mecapis-
mo de realizacion de politicas econdmicas y sociales de gran magnitud, y ya se percibe un
mayor conocimiento de su importancia enl los procesos politicos. Esto significa que la
seguridad social requiere de una estructura juridica adecuada para poder adaptarse a las
transformaciones que se vienen realizando en todos los Grdenes y para incrementar su
eficiencia con el fin de justificar el costo econbmico y social que implica su operacion.
Asimismo, en la medida en que el proceso del desarrollo tienda a someterse a una planifi-
cacién nacional y a objetivos comunes de caracter regional, la revision de las bases juridi-
cas incluird los preceptos normativos de la planecacidn de la seguridad social y su incorpo-
racion a los planes de desarrollo nacional y aspiraciones regionales,

El estudio que se ha realizado de la situacion actual de los sistemas de segundad
social latincamericanos ¥ especialmente del marco juridico gue condiciona su funciona-
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miento, permite afirmar que no existe en todos los casos el instrumento juridico que
pudiera promover el perfeccionamiento de estos sistemas. Las perspectivas de crear un
dinamismo en los sistemnas de seguridad social, que proporcione viabilidad, agilidad y
estabilidad a su gestibn, dependeran en gran medida de la capacidad de iniciar o impulsar
el proceso de reestrucruracion juridica, administrativa y financiera.

La elaboracidén de los planes de seguridad social en América Latina, alin tiene un
arduo camino por recorrer, con mayores obsticulos que en los paises més avanzados (que
fundamentan sus planes y programas actuales en una rica experiencia de la planificacidon
nacional), ya que los sistemas de esta regiOn se enfrentan a un conjunto de problemas
caracteristicos de sociedades en diversos niveles de desarrollo. La compleja realidad social,
econdmieca y politica, que en cada pais adquiere tonalidades especificas, determina una
presion continua sobre la fase operativa de los programas,

Cada vez se perfila en forma mds clara, el hecho de que la redefinicién de las
estructuras juridicas de las instituciones de seguridad social, constituye una condicién
insoslayable para poder acelerar el proceso de desarrollo de los sistemas correspondientes,
que es factible de lograrse mediante un proceso de acrualizacion, basade fundamental-
mente en un analisis de las caracteristicas de la estructura institucional, con el fin de
determinar si es o no adecuada a las condiciones reales en su marco de operacidn.

Los aspectos importantes de la legislacién, que condicionan la modernizacidn y
actualizacién de la gestidn administrativa y las bases financieras, son los que estin estre-
chamente vinculados con el proceso de planeacion. Es preciso investigar cuiles son, en
cada caso, los ordenamientos legales que presentan agudas diferencias con los procesos
establecidos y los que se desean implantar. También se considera factible introducir o
fortalecer los preceptos juridicos que contribuyan a promover la optimizacién de los
procesos funcionales mencionados, lo cual requerird delimitar la responsabiiidad de la
realizacion de las diversas fases involucradas en los mismos y en los distintos drganos
creados por las instituciones para su ejecucidn, en base a su legislacion.

Con ¢l objetivo de mejorar su funcion a nivel operativo, ciertos sistemas han esco-
gido simplemente el camino de una mayor racionalizacién y otros el de Ia planeacidn,
para normar sus actividades bisicas, asi como para establecer vinculos entre las diversas
instituciones y con otros organismos de politica econdmica y social, involucrados en las
tareas del desarrollo nacional. Se manifiesta una conciencia creciente de los funcionarios
localizados en los niveles de decisibn, en cuanto a la necesidad de que exista un alto grado
de armonizacidon y coherencia entre las politicas sociales de las diversas entidades plbli-
cas., En algunos ‘paises es posible observar la tendencia haciaunamayorhomogencidad
legislativa e institucional de la seguridad social; sin embargo, la mayorfa se enfrenta
todavia a la pluralidad legislativa y de entidades administradoras,

Solo a través de'una aplicacion de leyes adecuadas, que reflejen en forma genuina
las necesidades derivadas de la realidad social, econdmica y politica actual, podran alcan-
7ar los sistemas de seguridad social, ademas de sus objetivos internos, su plena significa-
cibn dentro de los planes generales de desarrollo. Se impone la necesidad de actualizar,
conformar y precisar la legislacidon de seguridad social, analizando y redefiniendo con
mayor precisidn, sus objetvos, concepciones y terminologia.
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.-Con la perspectiva.de armonizar a mdés large:plage.ysen el mayor geado posiblelos
procesos legislativos, técnicos y administrativos de la gestidn de la seguridad . social, es de
vital importancia €l estudio y andlisis de la idoneidad de la estructura institucional para
normar los aspectos sociales, econdmicos y politicos, ya que ésta es la que determina la
efectividad de las leyes.

El proceso de reestructuracion de los sistemas de Seguridad Social, aunque presente
en la agenda de la mayoria de los gobiernos latinoamericanos, tiene una importancia
reladva diferente, y puede ser prioritario, o no, de.acuerdo con los valores e ideologias
predominantes en el enfoque de cada gobierno con respecto a los planes de desarrollo, y
la trayectoria especifica que se desee- imprimir a la Segyridad Social en cada pais. Asi-
mismo, dependeri del grado en que se recurra a la utilizacién de técnicas modernas y la
ampliacibn de las bases informativas que fundamentan el anilisis y la evaluacién
permanente, que son las que permiten la previsiéon y toma de decisiones involucradas en
todas las fases de una reestructuracién de los sistemas de seguridad social para lograr su
mejorsplaneacion e integracion a la planificacion del desarrollo nacional.

En algunos pafses en los que el crecimiento econdmico tiene prelacion sobre el
desarrollo social, es posible apreciar el surgimjento de una alianza-entre grupos de trabaja-
dores de alto nivel en la escala socio-econdmica, el Estado (burocracia militar y civil), y
los sectores de la burguesia, relacionados con actividades dinimicas de la economia, Este
realineamiento implica cambios en las funciones de la administracion piiblica y en el tipo
de servicios ofrecidos a la comunidad y podria postergar, en algunos casos indefi-
nidamente, la ampliacion de los sistemas de seguridad social,

En los paises cuyos sistemas de seguridad social han estado vigentes durante mucho
tiempo y por consiguiente, han adguirido cierta madurez en su proceso evolutivo, -el
impacto de las nuevas politicas estatales posiblemente sera en la direccidn de alteraciones
en las bases juridicas, de administracion y en los esquemas de financiamiento. En algunos
casos ya se ha intentado establecer los servicios sobre bases conmurativas, creando nuevas
fuentes de contribucién ¢ imponiendo limites en la escala de beneficios y con respecto a
Ia inclusién de nuevos miembros; ésto puede implicar que los que tienen mayor capacidad
de pago, tendran una proporcién mis elevada de los beneficios. En estos sistemas, una
reorganizacion juridica podria intentar definir nuevos patrones de viabilidad y eficiencia
financiera y administrauva.

En los paises con nuevos o recientes sistemas de seguridad social, las tendencias
vigentes sugieren una expansién futura a un ritmo gradual, pero de cualquier forma
adaptindose a consideraciones financieras, sociales y politicas. Es indiscutible que resulta-
ria conveniente para los paises en los cuales las cuestiones sociales tengan un nivel prioni-
tario en los planes de desarrollo nacional, contar con la estabilidad necesaria, ya que los
resultados de estos programas no son evidentes de inmediato.

En general, es posible prever, a mediano plazo, que los paises latinoamericanos
pueden intentar reconciliar un enfoque de su desarrollo eminentemente de tipo social con
objetivos de racionalizacidn e institucionalizacibn creciente. Esto permitird crear nuevas
fuentes de legitimidad y apoyos a la estructura palitica,al mismo ttempo que promoverla
optimizacion de los recursos utilizados en los programas integrales que se pretende reali-
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zar a través de los sistemas de seguridad social, con la estructuracion juridica idonea y su
instrumentadiéfi adecuada a nivel operativo.

B
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CUARTA MESA DE TRABAJO

La mesa de Trabajo que se constituyo para el estudio y discusién del Cuarto Tema del
Congreso Interamericanc Juridico de la Seguridad Social, denominado “Las Relaciones
entre la Legislacion de la Seguridad Social y el Desarrolio Contemporaneo de América
‘Latina”, fue instalada por su Secretario Técnico el dia 23 de septiembre, a las 9.00 horas.
La Mesa Directiva quedo instalada de la siguiente manera:

Presidente: . Doctor Jaime Pazmifio Ochoa (Ecuador)

Relator: _ Doctor Celso Barroso Leite (Brasil)

Secretario Técnico: ‘ . Licenciada Olga Palmero Zilvet (México
IMSS)

Los participantes inscritos para este tema fueron los siguientes:

Doctor Mario Jorge Aguilar (Argentina)

.Doctor Walter Fernandez (Argentina)

Doctor Roberto Arias Pérez (Colombia)
Licenciado Guillermo Alfaro Solano (Costa Rica)
Senior Omar Lauro Barrero (Cuba)

Licenciado Romeo Alvarado Polanco (Guatemnala)
Sefior Gérard Jolibois (Haiti)

Licenciada Lucila Leal de Araujo (México, IMSS)
Licenciado Manuel Millor Mauri (México, IMSS)
Licenciado Angel Paz Ramirez (México, IMSS)
Licenciado Renée Ojeda Siller (México, IMSS)
Doctor Juan Manuel Terin Mata (México, IMSS)

Una vez instalada la Mesa de Trabajo, y de acuerdo con el Orden del Dia, se
procedié a la lectura de las Aportaciones presentadas por el doctor Juan Manuel Terin
‘Mata, Asesor de la Subdireccion General Juridica del Instituto Mexicano del Seguro
Social y por el doctor Gérard Jolibois, Director Técnico de la Oficina Nacional del
Seguro de Vejez de Haiti.

En cumplimiento del Reglamento, se sometid a la consideracion de los participantes
Ia Agenda de Trabajo que se elabord con los puntos principales del contenido de-estos
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documentos. Después de un intercambio de ideas entre los participantes, la Mesa de
Trabajo aprob© dicha Agenda.

La Presidencia, de acuerdo con el Reglamento del Congreso designo a la Comision
encargada de formular el Informe de Actividades y Conclusiones. Esta Comision quedo
integrada por el Doctor Celso Barroso Leite, Relator, y los doctores Romero Alvarado
Polanco, de Guatemala, y Roberto Arias Pérez, de Colombia.

El citado Informe fue presentado en la Quinta Sesidn Plenaria del Congreso.

APORTACIONES A LA PONENCIA OFICIAL:

V/CRAJS/CIJSS/AM75/4-A Instituto Mexicano del Seguro Social. Doctor Juan
Manuel Terin Mata.

V/CRAJS/CIJSS/AM75/4-B Oficina Nacional de Seguro-Vejez de Haitl. Sefior
Gérard Jolibois.
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